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Martine PONCELET 


LES TROUBLES DU LANGAGE ÉCRIT 

LES TROUBLES SPÉCIFIQUES 
DE L’APPRENTISSAGE 
DU LANGAGE ÉCRIT 


La dyslexie développementale est aujourd’hui conçue comme un trouble spécifique de 
i’apprentissage du langage écrit, d’origine probablement génétique, quia une base neuro¬ 
biologique, et est sous-tendue par un déficit cognitif de nature phonologique. Les raisons 
pour lesquelles l’enfant dyslexique éprouve des difficultés à apprendre à identifier les mots 
écrits commencent à être mieux comprises. Ce chapitre les aborde en présentant les 
données empiriques témoignant d’une part des particularités cérébrales caractérisant la 
dyslexie sur le plan à la fois morphologique et fonctionnel, et d’autre part des dysfonction¬ 
nements au niveau des traitements phonologiques. Les théories reliant ces différents 
types de données sont ensuite présentées de même qu'un modèle qui intègre les données 
concernant la variété de déficits fréquemment associés à la dyslexie (visuels, auditifs, 
moteurs). L’évaluation et les principales procédures de prises en charge de la dyslexie 
développementale sont ensuite passées. en. revue. Avant d’aborder ces questions, le 
chapitre commence par rappeler ce qui caractérise la lecture habile et la manière dont 
celle-ci s’acquiert normalement. 

MAÎTRISE ET ACQUISITION 
DU LANGAGE ÉCRIT : UN APERÇU 

L’enfant qui présente des troubles de l’acquisition 
du langage écrit éprouve, par définition, des diffi¬ 
cultés à développer les habiletés de lecture et d’écri¬ 
ture qui caractérisent le lecteur expert. Il convient 
dès lors, pour tenter de comprendre la nature de ces 
troubles, de s’interroger sur ce qui constitue les 
habiletés spécifiques de lecture et d’écriture résul¬ 
tant d’un apprentissage réussi et caractérisant de ce 
fait le lecteur expert, ainsi que sur la manière dont 
ces habiletés se développent normalement. La 
présente section est consacrée à une brève revue 
de ces questions. 


LA LECTURE HABILE 

L’identification des mots écrits, 
composante spécifique de la lecture 

Ce qui caractérise avant tout le lecteur expert, 
c’est sa capacité à reconnaître sans effort, de 
manière irrépressible, rapide et précise les mots 
écrits. Dans les systèmes d’écriture au sein desqueis 
les symboles graphiques représentent la structure 
sonore de la langue et en particulier les phonèmes, 
tels que les systèmes alphabétiques', reconnaître un 


1. Dans ce chapitre, nous n’abordons pas les caracté¬ 
ristiques d’autres systèmes d’écriture dans la mesure où 
le traité s’adresse essentiellement à un public confronté à 
des dyslexiques francophones (utilisant donc un système 
d’écriture alphabétique). 
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mot écrit consiste à identifier une séquence 
ordonnée de lettres ou de graphèmes 2 comme une 
configuration orthographique particulière correspon¬ 
dant à un: prononciation et à une signification 
propres. La reconnaissance rapide et précisé des 
mots écrits est la condition qui va permettre au 
lecteur expert d atteindre le but de son activité de 
lecture, à savoir, accéder au sens de l’énoncé ou 
message que composent ces mots éc.:ts. Une fois 
ces derniers identifiés, ou au fur et à mesure de leur 
/dentification, le lecteur va en effet pouvoir appliquer 
à l'énoncé les traitements linguistiques d’analyse 
syntaxique et d'intégration sémantique ainsi que les 
processus inférentiels nécessaires à l’extraction du 
sens, ensemble de traitements qui seraient de la 
même manière mis en œuvre dans l’interprétation 
, d’un énoncé oral. En effet, contrairement aux 
processus sous-tendant la reconnaissance des mots 
écrits, les processus sous-tendant l’interprétation du 
message ne sont pas spécifiques au langage écrit 
puisqu’ils sont également engagés dans le traitement 
du sens des énoncés oraux. Ainsi, chez les lecteurs 
experts, le niveau de compréhension écrite est forte¬ 
ment corrélé au niveau de compréhension orale 
(Deck & Caroe nter, 1986 : Gernsbacher. Vanter & 
Faust, 1990 iC Férfetti. 1985)) De même, les enfants 
qui éprouvent des difficultés de compréhension de 
textes écrits alors qu’ils décodent ou identifient 
correctement et rapidement les mots écrits, éprou¬ 
vent, tout autant, des difficultés de compréhension 
des textes qui leur sont présentés oralement (Cain, 
Oakhill & Bryant, 2000 ; Megherbi & Ehrlich, 2005 ; 
Cain & Oakhill, 2007). La formule bien connue dei 
Gough et Tunmer (1986) selon laquelle la compré¬ 
hension du langage écrit ou lecture équivaut au 
produit de la reconnaissance des mots écrits et de la 
compréhension orale permet de se représenter aisé/ 
ment la relation entre les facteurs en question et le 
fait que la composante spécifique de la lecture n'eqt 
autre que l’identification des mots. Ainsi, selon cette 
formule, si les mots sont correctement identifiés - ce 
qui est le cas des mots lus par le lecteur expert - la 
compréhension écrite équivaut à la compréhension 
orale du message. D’un autre côté, à niveau de 
compréhension orale équivalent, la capacité d’identi¬ 
fication des mots constitue le facteur critique dans la 
compréhension écrite. 

2. Un graphème est une unité graphique correspon¬ 
dant à un phonème. Le graphème est composé d’une ou 
plusieurs lettres, auxquelles peut en outre être adjoint un 
signe diacritique (par exemple, l’accent grave du « à », ou 
la cédille du << ç »). 


Dans la mesure où l’identification des mots écrits 
constitue le composant spécifique et le facteur 
critique de la lecture, une grande partie des études 
consacrées aux mécanismes de la lecture ont 
exploré les processus d’identification des mots et 
conçu essentiellement des modèles décrivant les 
traitements de l’information à l’issue desquels une 
séquence de lettres peut être prononcée. C'esi 
également le développement des processus d’iden¬ 
tification des mots écrits et ses troubles qui sont 
essentiellement l'objet des études concernant le 
développement de la lecture et ses troubles. En 
effet, Chfi7 ^l'enfant l’apprenttesagfl de la lec ture 
concerne typ iqi loment l e ripuelo ppemenr Ho la ra pa-- 
cité à identifier les mntq écrit»; Bien avant d’ap¬ 
prendre à lire, l’enfant comprend le langage oral. En 
développant ses capacités d'identification des mots 
écrits, sa capacité à accéder au sens du langage 
écrit va progressivement devenir comparable à sa 
capacité à accéder au sens du langage oral. Toute 
difficulté dans l’ acquisition de cette compétence) 
e mpêcher a la mke on piai-p Hs-cgtto équivalence,) 
entre compréhensi on du langage écr it et du langage 1 
oral jît_fera de cet enfant u n dyslexique ou un7 
mauvai s lecteur selon la nature des facteu rs. ..gj/ 
au ront entravé cet apprentissa ge (voir section 
concernanties caractéristiques~3ë la dyslexie déve¬ 
loppementale, ci-après). Tout au long de ce chapitre, 
c’est donc également des processus d’identification 
des mots écrits, de leur développement et de leurs 
troubles que nous traiterons. 

Processus impliqués dans l'identification / 
des mots écrits ' 

Le français, comme un certain nombre d’autres 
langues utilisant un système d’écriture alphabétique, 
comporte d’une part, des mots dits « réguliers » qui 
peuvent être lus (prononcés) par application d’un 
ensemble de règles conventionnelles de conversion 
des graphèmes en phonèmes 3 (ou graphe-phoné- 
mique - GP) propre à la langue et d’autre part, des 


3. Par exemple, pour lire le mot régulier « maman » il 
suffit de transformer chacun des graphèmes le constituant 
en son phonème correspondant (soit « m » en /m/, « a » 
en /a/, « m » en /m/ et <« an » en /à/) et d’assembler 
ensuite cette séquence de phonèmes pour obtenir une 
prononciation (soit, /mamâ/) correspondant effectivement 
à la forme orale du mot. La transformation des graphèmes 
en phonèmes peut parfois nécessiter l’utilisation de règles 
complexes impliquant le contexte intralexical dans lequel 
le graphème apparaît. Ainsi pour prononcer le mot 
« cerise » il faut appliquer la règle selon laquelle « c » se 
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mots dits <- irréguliers » dont la prononciation ne 
peut être complètement prédite par l’application des 
règles de correspondances dans la mesure où ils 
contiennent des correspondances GP exception¬ 
nelles (par exemple, femme, monsieur, yacht) 4 , ou 
des mots dits “inconsistants” qui contiennent des 
graphèmes polyvalents en ce sens qu’ils peuvent se 
prononcer de différentes manières, chacune d’entre 
elles ne constituant pas une prononciation excep¬ 
tionnelle par rapport à l’autre (par exemple, “11” se 
prononce /I/ dans “ville” ou "mille”, alors qu’il se 
prononce /j/ dans le même contexte intralexical, 
c’est-à-dire précédé de « i >>, dans “fille”, “quille”, 
“grille” etc.). Le lecteur expert est capable de 
prononcer correctement ces différents types de mots 
mais également toute autre séquence de lettres qui 
ne correspond pas nécessairement à un mot qui lui 
est familier. Pour ce faire, il doit donc disposer de 
deux sources de connaissance sur l’orthographe 
des mots : l’une concerne les principes qui régissent 
les possibilités de conversion de segments ortho¬ 
graphiques en segments phonologiques et permet 
de décoder des séquences non familières ; l’autre a 
trait à la prononciation spécifique des mots écrits 
pour lesquels les règles de conversion ne sont que 
partiellement applicables. 

Les modèles de la lecture cnt rendu diversement 
compte du traitement de ces deux sources de 
connaissances nécessaires à la prononciation des 
mots écrits. Dans sa version originale, le modèle des 
logogènes de Morton (1969), l’un des premiers 
modèles de la reconnaissance des mots, représente 
uniquement un système capable de traiter les mots 
familiers. Dans une version révisée (Morton & 
Patterson, 1980), le modèle des logogènes intègre 
une procédure supplémentaire dite de conversion 
GP pour rendre compte de la capacité à lire des 
mots sans signification. La famille des modèles dits 
“à deux voies”, inspirés de ce modèle des logo¬ 
gènes, associe respectivement aux deux formes de 
connaissances nécessaires à la lecture, deux types 
de mécanismes opérant selon des principes fonda¬ 
mentalement différents. L’un permet de retrouver 

prononce /s/ (et non M) devant « e » et ia règle selon 
laquelle « s » se prononce /z/ (et non /s/) entre deux 
voyelles. 

4. L’application des règles de conversion GP à la 
séquence de lettres composant par exemple le mot irré¬ 
gulier « monsieur » donnerait la séquence de phonèmes 
/m/+/3/+/s/+/j/+/œ/+/r/ correspondant à la forme verbale 
erronée « /m3sjœr/ » puisqu’elle diffère de la forme 
verbale réelle que représente le mot écrit, à savoir 
« /mœsj0/ ». 


directement la forme phonologique d’un mot à partit 
d’une représentation orthographique du mot stockée 
dans un lexique interne, l’autre consiste à construire 
un coae phonologiqc; _n appliquant Hps règles de 
correspondances orthographe-son. On peut parler 
de phonoiogie “adressée” dans le premier cas et de' 
phonologie “assemblée” dans le second (Patterson/ 
1982). Dans les versions récentes de ce type de 
modèles, les deux voies fonctionnent en parallèle et 
donc en coopération (voir par exemple, Coltheart, 
Curtis, Atkins & Haller, 1993; Coltheart 8 Rastle, 
1994). D’autres types de modèle postulent l’exis¬ 
tence d’une procédure unique capable de traiter les 
deux sources de connaissances nécessaires à la 
prononciation de toutes séquences de lettres, mots 
irréguliers ou mots nouveaux. C’est le cas, par 
exemple, des modèles de la lecture par analogie 
(Glushko, 1979 ; Marcel, 1980 ; Kay & Marcel, 1981) 
et des modèles connexionnistes (Seidenberg & 
McClelland, 1989 ; Plaut, McClelland, Seidenberg & 
Patterson, 1996). Selon les théories de !a lecture par 
analogie (ou assemblage lexical), la prononciation 
d’une suite quelconque de lettres implique obligatoi¬ 
rement et uniquement le recours à des informations 
stockées dans un système lexical. Lorsque la suite 
de lettres constitue un mot, elle possède au sein de 
ce système une représentation orthographique 
associée à une représentation phonologique dont 
l’activation va permettre le recouvrement des infor¬ 
mations propres à la manière de prononcer ce mot. 
Lors de la présentation d’un nouveau mot ou d’un 
pseudo-mot, les segments orthographiques qui le 
composent" activent des représentations orthogra¬ 
phiques appartenant à différents mots existants et 
l’association des représentations phonologiques 
correspondantes permet l’accès à la prononciation 
de cette séquence de lettres. La prononciation des 
mots peut elle-même être retrouvée non seulement 
par l’activation directe de sa représentation phonolo¬ 
gique mais également à partir de l’activation de 
représentations lexicales par des segments ortho¬ 
graphiques partagés avec d’autres mots. Ce méca¬ 
nisme de lecture par analogie ne nécessite donc pas 
l’utilisation d’un système de règles non lexicales de 
prononciation qui seraient stockées ailleurs. Selon 
les modèles connexionnistes par contre, la lecture 
est assurée par un système qui ne dispose d’aucun 
lexique et d’aucune règle explicite de prononciation, 
mais dont l’activité dépend de l’organisation de 
réseaux de connexions établies suite à l’exposition 
répétée du système à des associations entre événe¬ 
ments orthographiques et événements phonologiques 
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(Seidenberg & McClelland, 1989). La présentation 
d’une séquence de lettres au système active des 
configurations particulières d'unités en fonction de 
connexions préalablement établies entre unités. 
Dans un tel système, la représentation orthogra¬ 
phique d’un mot est distribuée sur un ensemble 
d’unités et chaque unité est impliquée dans la repré¬ 
sentation d’un grand nombre de mots. Enfin, les 
modèles à niveaux multiples de représentations 
(Shallice, Warrington & McCarthy, 1983 ; Shallice & 
McCarthy, 1985; Morris, 1994; constituent en 
quelque sorte un système hybride des types de 
modèle^ à procédures multiples et à procédure 
unique. Ils consistent en un système de règles de 
conversion d’unités orthographiques en unités 
phonologiques qui opère simultanément sur des 
segments orthographiques de tailles diverses 
(graphème, groupe consonantique, unité sous-sylla¬ 
bique, syllabe et morphème) et peut donc se baser 
sur la coexistence et la coopération de processus 
qui utilisent deux ou plusieurs sources de connais¬ 
sance conceptuellement distinctes. 

Relations entre lecture et orthographe 

Le lecteur expert a acquis parallèlement à sa 
capacité à identifier les mots à partir de leur forme 
écrite la capacité à attribuer aux mots l’orthographe 
conventionnelle qui leur correspond. Par ailleurs, de 
même qu’il peut traduire en une forme verbale toute 
séquence de lettres non familière en transformant 
chacun des graphèmes la composant en son équi¬ 
valent phonémique, il peut traduire en forme écrite 
toute séquence verbale en recodant chacun des 
phonèmes composant cette forme verbale en son 
équivalant graphémique. La maîtrise de l’ortho¬ 
graphe nécessite donc, tout comme celle de la 
lecture, l’accès à deux sources de connaissances : 
l’une impliquant un système de règles de conversion 
des ^phonèmes en graphèmes et l'autre, des 
connaissances relatives aux séquences de 
graphèmes spécifiquement associées aux mots de 
la langue. La lecture et l’orthographe relèvent donc 
quasiment de la même habileté puisqu’elles repo¬ 
sent toutes deux sur la connaissance du système 
alphabétique et la connaissance de l’orthographe 
spécifique des mots (Ehri, 1997). En particulier, un 
certain nombre d’auteurs estiment que, contraire¬ 
ment aux conceptions s’appuyant sur la mise en 
évidence de dissociations de performances en 
lecture et en orthographe chez des patients cérébro- 
lésés (voir Weekes & Coltheart, 1996), les représen¬ 
tations orthographiques activées lors de la lecture 


sont les mêmes que celles activées lors de la 
production écrite (Bosman & Van Orden, 1997; 
Perfetti, 1997; Ehri, 1997; Holmes & Carruthers, 
1998 ; Holmes & Davies, 2002). Holmes et Davies 
(2002) ont ainsi soumis des adultes ayant un bon 
niveau de compétences orthographiques à une 
expérience dans laquelle ces derniers devaient iire 
des mots mai orthographiés. Deux conditions de 
lecture étaient comparées. Dans l’une, la forme 
correctement orthographiée du mot était utilisée 
comme amorce de la forme mal orthographiée du 
mot à lire. Dans l’autre, l’amorce utilisée correspon¬ 
dait à la forme mal orthographiée à iire. Les résultats 
montrent que la forme mal orthographiée des mots 
était davantage amorcée (identification plus rapide 
du mot) par !a forme orthographique correcte de ces 
mots que par la forme incorrecte identique à la cible 
à lire. Dans une seconde expérience, les mêmes 
adultes devaient également lire des mots mal ortho¬ 
graphiés. Cependant, cette fois, l'orthographe 
erronée attribuée aux mots correspondait en fait 
pour chaque adulte à des erreurs que celui-ci 
commettait systématiquement quand il orthogra¬ 
phiait ces mots. De même que dans la première 
expérience, la forme orthographique erronée iden¬ 
tique à la cible à lire ainsi que la forme orthogra¬ 
phique correcte du mot étaient utilisées comme 
amorce. Contrairement aux résultats de la première 
expérience, la lecture des mots mal orthographiés 
était davantage amorcée par la forme orthogra¬ 
phique erronée (correspondant donc en fait à la 
représentation orthographique des sujets) que par la 
forme, orthographique correcte de ces mots. 
L’ensemble de ces données semblent donc bien 
montrer que les représentations activées lors de la 
lecture des mots sont les mêmes que celles activées 
pour orthographier ces mots. La similitude des 
processus et des connaissances qui sous-tendent la 
lecture et l’orthographe s'exprime aussi dans le fait 
que d’une part, ces deux habiletés se développent 
de concert et que d’autre part, les troubles affectant 
l’une affectent nécessairement l’autre (Ehri, 1997). 

Néanmoins, malgré ces similitudes, l’acquisition 
de l’crthographe est plus laborieuse que celle de la 
lecture (Holmes & Carruthers, 1998 ; Mommers, 
1987) et le lecteur, même expert, lit correctement 
plus de mots qu’il n’est capable d’en écrire sans 
erreur (Bosman & Van Orden, 1997). De plus, en 
cas de troubles développementaux du langage écrit, 
les déficits en orthographe sont plus persistants que 
les déficits en lecture (Everatt, 1997 ; Miles, 1993 ; 
Bosman & Van Orden, 1997 ; Poncelet, Schyns & 
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Majerus, 2003). Cette différence de maîtrise de la 
lecture et de l’orthographe s'explique de manière 
générale par le fait que la première consiste en un 
proce oo "~> de reconnaissance r.'7's que la seconde 
est un processus de rappel. Ainsi, pour orthogra¬ 
phier un mot de manière précise, il est nécessaire 
d’avoir accès à une représentation de la séquence 
complète des lettres qui composent ce mot, tandis 
que pour reconnaître celui-ci, une représentation 
partielle peut suffire (Ehri, 1997). En d'autres 
termes, il faut davantage d’informations er mémoire 
pour orthographier précisément un mot donné que 
pour lire celui-ci. Par ailleurs, la précision et/ou la 
rapidité avec laquelle un met peut être lu versus écrit 
dépend en partie du degré de consistance des 
graphèmes versus des phonèmes qui composent ce 
mot (par exemple, Taraban & McClelland, 1937 ; 
Ziegler, Jacobs & Stone, 1996). Schématiquement, 
la notion de consistance, déjà évoquée dans la 
section précédente à propos de l’existence de mots 
« inconsistants », a trait au degré d’univocité de la 
relation existant entre un graphème et sa représen¬ 
tation phonémique dans le cas du décodage 
(lecture) ou entre un phonème et sa représentation 
graphémique dans le cas de la production écrite 
(orthographe). Lorsque la relation entre un 
graphème et un phonème est univoque, le 
graphème en question représente uniquement ce 
phonème. Il s’ensuit que si la règle de correspon¬ 
dance entre ce graphème et le phonème qu’il repré¬ 
sente est connue, la probabilité de commettre une 
erreur de décodage de ce graphème est nulle. Il en 
est de même de la relation entre un phonème et un 
graphème. Si cette relation est univoque et si la 
règle de correspondance entre le phonème et le 
graphème qui lui est associé est connue, la probabi¬ 
lité de commettre une erreur en transcrivant ce 
phonème est nulle. Certaines langues ont un 
système orthographique dit « transparent » en ce 
sens que les correspondances GP ou phono- 
graphémiques (PG) qui le composent sont majoritai¬ 
rement (si pas toutes) consistantes. C’est par 
exemple le cas de l’italien ou du finnois pour lequel 
la connaissance des règles de conversion permet de 
décoder ou d’orthographier correctement la majorité 
des mots de la langue. L’anglais, par exemple, a, au 
contraire, un système orthographique dit « opaque » 
dans la mesure où il comporte un nombre important 
de correspondances inconsistantes. Le système 
orthographique du français est, quant à lui, relative¬ 
ment transparent dans le sens des correspondances 
GP mais opaque dans le sens des correspondances 


PG. Une part importante des correspondances GP 
sont en effet consistantes alors qu’au contraire les 
correspondances PG inconsistantes sont nombreuses 
(Catach, 1980; Véronis, 1986). La plupart des 
phonèmes français peuvent en effet être transcrits 
de plus d’une manière. Il s’ensuit que la probabilité 
d’orthographier correctement un mot par application 
de règles de correspondances PG est peu élevée en 
français. Cette asymétrie entre consistance des 
correspondances GP et consistance des correspon¬ 
dances PG constitue une source supplémentaire de 
différence entre la maîtrise de l’orthographe et la 
maîtrise de la lecture en français. 

LE DÉVELOPPEMENT NORMAL 
DU LANGAGE ÉCRIT 

Les capacités de lecture d’un individu ne se \ 
développent pas spontanément du seul fait que \ 
celui-ci vit dans un environnement dans lequel il est 
constamment exposé au langage écrit. L’acquisition 
de la lecture doit en effet faire l’objet d’un enseigne¬ 
ment explicite (Ehri, 1998). L’enfant commence 
d’ailleurs à montrer ses premières habiletés de/ 
décodage peu de temps après son entrée à l’école/ 
primaire (voir par exemple, Hoien & Lundberg/ 

1988), période où commence l’enseignement systé¬ 
matique du langage écrit. Avant l’entrée à l’école 
primaire, l’enfant peut être capable de reconnaître 
un petit nombre d e mots érrite -nais cette recon¬ 
naissance s’apparente davantage à un processus 
de reconnaissance de formes picturale s qu’à un 
mécanisme de lecture proprement dit, comme nous 
le verrons. 

La conception qui nous paraît actuellement 
rendre le mieux compte du processus d’acquisition 
de la lecture considère le recodaqe phonolngigne 
(c’est-à-dire la conversion des graphèmes en leur 
phonème correspondant, et l’assemblage de ces 
phonèmes en une forme phonologique correspond 
dant au mot écrit) comme un mécanisme d’auto¬ 
apprentissage sur lequel repose l’élaboration des 
représentations orthographiques f^are, 1995). 
Avant de la présenter, nous évoquerons cependant 
les caractéristiques des modèles de la lecture en 
stades au moyen d’un modèle particulièrement 
influent , celui d’Uta Frith (198 5). Ce type de modèles 
a en effet eu un impact profond non seulement sur la 
manière de concevoir l’apprentissage du langage 
écrit mais aussi ses troubles. En outre, certaines des 
stratégies de lecture décrites dans ces modèles, à 
savoir la stratégie alphabétique et la stratégie 
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orthographique ne diffèrent pas des mécanismes de 
lecture, respectivement le recodage phonologique et 
l’accès visuel direct, dont Share décrit et cherche à 
expliquer la mise en pi^e (voir égai orT, ent ci- 
dessous). 

Conception de l’acquisition de la lecture 
en termes de stades 

La conception des premiers modèles d’apprentis¬ 
sage de la lecture remonte à une trentaine d’années. 
Ainsi, au début des années 1980, Marsh, Friedman, 
Welch et Desberg (1980, 1981), s’inspirant de la 
théorie piagétienne, proposent un modèle selon 
lequel l’apprentissage de la lecture s’effectue en une 
succession déterminée d’étapes, chaque étape 
correspondant au développement d'une stratégie 
particulière d'identification des mots. Par la suite, 
d’autres modèles postulant des stades d’acquisition 
ont été proposés (par exemple, Frith, 1985 ; Gough 
& Juel, 1989 ; Harris & Coltheart, 1986 ; Hoien & 
l.undberg, 1988 ; Seymour & McGregor, 1984). Ces 
modèles constituent des variantes plus ou moins 
élaborées de la formulation originale de Marsh étal., 
avec laquelle ils partagent les postulats suivants : il 
existe différentes stratégies d’identification des mots 
écrits ; l’apprentissage de la lecture comprend 
plusieurs étapes d’acquisition, chaque étape corres¬ 
pondant au développement d’une stratégie particu¬ 
lière d’identification des mots écrits ; les étapes se 
succèdent selon un ordre invariant et chaque étape 
prend appui sur les acquis de l’étape antérieure (une 
stratégie ne peut donc se développer si les étapes 
antérieures n’ont pas atteint-un certain niveau de 
maîtrise) ; enfin, l’émergence d’une stratégie 
supplante la stratégie qui la précède même si un 
chevauchement transitoire entre ies deux est 
possible. L’élaboration d'un système de lecture 
expert .-est ainsi l’aboutissement de la maturation 
successive de ces différentes stratégies d’identifica¬ 
tion des mots écrits. 

Conformément à ces postulats, le modèle de 
Frith décrit l’émergence d’une première étape d’ac¬ 
quisition de la lecture, appelée logographique, 
caractérisant la période au cours de laquelle l’enfant, 
âgé de quatre à cinq ans, développe, en l’absence 
de toute instruction formelle de la lecture, une stra¬ 
tégie qui lui permet de reconnaître en un coup d'œil 
un nombre limité de mots familiers. Cette stratégie 
paraît reposer sur la mémorisation de traits 
graphiques saillants du mot, voire d’indices contex¬ 
tuels non linguistiques, à partir desquels l’enfant a 
directement accès au sens du mot ; l’ordre des 


lettres n’est en fait pas pris en compte et la phono¬ 
logie n'est retrouvée qu’une fois le mot identifié. De 
ce processus d’identification est donc totalement 
absente te “a prise en compte de liens entre parties 
ae la forme écrite et de la forme orale du mot 
(Seymour & Elder. 1986; Gough & Juel, 1989). 
L’enfant possède ainsi un lexique logographique 
contenant des représentations partielles d’un certain 
nombre de mots écrits. L’accroissement progressif 
du nombre de ces représentations augmente la 
probabilité que ces rats partagent des caractéris¬ 
tiques graphiques saillantes communes, et donc le 
risque de confusion entre mots, limitant de plus en 
plus l’efficacité d’une telle stratégie. Pour que son 
accès au langage écrit puisse continuer à se déve¬ 
lopper, l’enfant va alors devoir adopter une autre-, 
stratégie de lecture. 

La seconde étape dite alphabétique caractérise 
la période au cours de laquelle l’enfant développe, 
sous l’effet d’un enseignement explicite, une stra¬ 
tégie de lecture basée sur l’utilisation du principe 
alphabétique, c’est-à-dire le fait que les formes 
écrites et verbales des mots sont constituées de 
sous-unités (respectivement les graphèmes et les 
phonèmes) qui entretiennent entre elles des rela¬ 
tions de correspondances régies par un système 
conventionnel de règles de conversion. Le début de 
cette période coïncide le plus souvent avec l’entrée 
en première année primaire qui a lieu à l’âge de 
cinq-six ans dans la plupart des pays occidentaux. 
L’enfant va ainsi apprendre les règles de conversion 
GP et les appliquer pour essayer de lire de 
nouveaux mots. Les mots sont décodés séquentiel¬ 
lement, de gauche à droite, unité graphémique par 
unité graphémique. Si l’opération est réussie, l’en¬ 
fant pourra prononcer des mots réguliers qu’il n’a 
jamais rencontrés auparavant. Cette stratégie est 
donc générative. Elle correspond à la procédure 
sous-lexicale des modèles classiques de la lecture. 
Notons que la stratégie alphabétique est aussi dési¬ 
gnée sous le terme "décodage phonologique”, “reco¬ 
dage phonologique” ou encore “médiation 
phonologique". L’ensemble des règles de conver¬ 
sion GP sont acquises durant l’étape alphabétique. 
L’enfant doit tout d’abord apprendre qu'une lettre 
représente un phonème puis qu'un groupe de lettres 
(par exemple des dîgraphes) peut correspondre à un 
seul phonème et enfin, il doit intégrer des règles plus 
complexes du type : un graphème équivaut à l’un ou 
l'autre phonème donné en fonction de son contexte 
d’apparition (par exemple “c” se prononce /s/ devant 
T et “e”, il se prononce M devant “a” et “o”). Bien 
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que la stratégie alphabétique permette au jeune 
lecteur de prononcer de nouveaux mots écrits et 
qu’à partir d’un certain niveau de maîtrise, le déco- 
daoe se fasse assez rapidement, elle absorbe néan¬ 
moins une quantité considérai- de ressources 
attention.nelles et fonctionne trop lentement pour 
permettre une compréhension suffisante des 
énoncés (Hoien & Lundberg, 1988). Cependant, la 
pratique de cette stratégie d» décodage force l’en¬ 
fant à porter son attention sur des caractéristiques 
structurales plutôt que sur des caractéristiques 
globales ou saillantes des mots écrits. 

La dernière étape dite orthographique corres¬ 
pond au développement de la stratégie orthogra¬ 
phique. Celle-ci consiste à identifier les mots 
directement en tant qu'unités orthographiques, sans 
conversion grapho-phonémique, par un mécanisme 
d’adressage équivalent à la procédure lexicale des 
modèles classiques adultes. Contrairement à la stra¬ 
tégie logographique, le processus d'identification ne 
se base pas sur la reconnaissance de quelques 
indices visuels saillants mais sur la reconnaissance 
instantanée de la configuration correspondant à la 
séquence ordonnée de l’ensemble des lettres 
constituant le met, dont une représentation abstraite 
est stockée dans un lexique orthographique interne. 
Cette représentation orthographique du mot a pu se 
construire suite à la rencontre répétée avec la forme 
écrite du met associée à une prononciation correcte, 
résultat d’un décodage alphabétique adéquat. 

Un certain nombre de critiques ont remis fonda¬ 
mentalement en cause les modèles en stades. 
Celles-ci concernent tout d’abord la notion selon 
laquelle l’acquisition de la lecture débute par une 
étape logographique. La stratégie logographique 
serait en fait un comportement précoce lié à l’expo¬ 
sition à l'écrit mais qui n’a pas de relation directe 
avec l’acquisition de la lecture. Des études ont en 
effet montré que tous les enfants n’utilisent pas 
nécessairement une stratégie logographique de 
lecture avant d’acquérir la stratégie alphabétique 
(par exemple, Sprenger-Charolles & Bonnet, 1996 ; 
Stuart & Coltheart, 1988; Wimmer & Hummer, 
1990). Par ailleurs, Masonheimer, Drum et Ehri 
(1984) ont montré que l’utilisation d’une stratégie 
logographique à un moment donné ne favorise pas 
nécessairement l'acquisition de la stratégie alphabé¬ 
tique. De fait, les mécani.-mes qui sous-tendent 
respectivement la stratégie logographique et la stra¬ 
tégie alphabétique sont fondamentalement diffé¬ 
rents. Il est donc difficile d’imaginer comment les 
premiers pourraient induire le développement des 


seconds. Une autre critique fondamentale concerne 
la conception d’une stricte succession entre la stra¬ 
tégie alphabétique et l’orthographique. En tant que 
mécanisme génératif de traduction d’orthographe er 
phonologie, la stratégie alphabétique permet effecti¬ 
vement ia création de représentations orthogra¬ 
phiques grâce au décodage réussi de mots non 
familiers et se trouve donc à la base du développe¬ 
ment de la stratégie orthographique. Néanmoins, 
cette dernière s’acquiert précocement et bien avant 
que la stratégie alphabétique ne soit elle-même 
complètement développée. Par ailleurs, les deux 
stratégies continuent à coexister même chez le 
lecteur expert. 

Conception du recodage phonologique comme 
mécanisme d’auto-apprentissage de la lecture 
Une approche différente (voir Encadré 1) des 
modèles en stades consiste à considérer l’appren¬ 
tissage de la lecture comme l'élaboration progres¬ 
sive d’un code orthographique d’accès direct aux 
représentations sémantiques et phonologiques des 
mots écrits plutôt que le développement par étapes 
successives de stratégies de lecture de nature diffé¬ 
rente. Selon Share (1995). l’utilisation du recodage 
phonologique est la condition essentielle du déve¬ 
loppement des représentations orthographiques. 
Mais, contrairement aux modèles en stades, Share 
considère le recodage phonologique et l’accès 
visuel direct non comme des étapes différentes dans 
le processus développemental de la lecture, mais 
comme des mécanismes qui s’alimentent mutuelle¬ 
ment et se développent simultanément (voir égale¬ 
ment Figure 1). 

Elaboration du recodage phonologique 

Pour que l’enfant soit capable de décoder les 
mots qu'il rencontre pour la première fois en utilisant 
le principe alphabétique, il est nécessaire que les 
relations entre les lettres et les sons lui aient, été 
explicitement enseignées. La simple exposition à 
des mots écrits accompagnés de leur forme orale ne 
semble en effet pas suffire pour que l’enfa. - .! 
découvre le principe alphabétique (par exemple, 
Seymour & Elder, 1986). Néanmoins, avant de 
disposer d’un système de règles de conversion GP 
complet et d’avoir acquis les capacités de recodage 
phonologique qui permettent d’extraire les sons d'un 
mot écrit et de les assembler en une forme verbale 
canonique, l’enfant utilise déjà les connaissances 
qu’il possède à propos des relations entre certaines 
lettres et sons pour tenter d’identifier des mots (par 
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exemple, Mason, 1980; Ehri & Wilce, 1985). 
L’application d’un décodage partiel réalisé à partir 
des lettres connues va, dans certains cas, permettre 
à l’enfant d'identifier le mot. Si par exemple, l’enfant 
connaît la lettre "b”, face au mot “bébé”, en pronon¬ 
çant seulement les lettres qu'il connaît, bb, il sera 
capable d’accéder à la signification correspondant à 
cette séquence de lettres. La stratégie de décodage 
partiel ne dépend cependant pas uniquement de la 
connaissance de certaines lettres. Elle requiert 
également la capacité à segmenter la forme verbale 
en segments sous-lexicaux. Ainsi, savoir par 
exemple que la lettre “p” se prononce /p/, a peu d’uti¬ 
lité pour l'enfant qui doit apprendre que la séquence 
de lettres “poupée’’ se prononce /pupe/, s’il n’a pas 
conscience du fait que le segment phonologique 
initial du mot poupée dans sa forme verbale corres¬ 
pond au son /p/. Si par contre l'enfant a un minimum 
de conscience phonémique, est capable de produire 
des mots commençant par un son donné et connaît 
la valeur phonologique de certaines lettres, il devrait 
être en mesure de produire un candidat plausible 
pour le nouveau mot écrit rencontré. Des informa¬ 
tions contextuelles sont en outre probablement utili¬ 
sées pour tenter de résoudre les ambiguïtés de 
décodage quand les informations phonologiques 
sont insuffisantes (Goswami, 1990). 

.. Au tout début de l’apprentissage de ia lecture, le 
développement de la conscience phonémique et la 
connaissance de relations entre lettres et sons 
permet donc à l’enfant d’appliquer aux mots écrits un 
décodage partiel et de développer ainsi un méca¬ 
nisme d’auto-'apprentissage rudimentaire. S’appuyani 
sur celui-ci, l’enfant va progressivement développer 
des capacités de recodage phonologique plus 
élaborées : d’une part, le fait de pouvoir décoder des 
mots dont il ne connaît pas toutes les lettres lui 
permet d’inférer de nouvelles associations entre 
lettres et sons, d’autre part les décodages partiels lui 
permettent d’exercer ses capacités d’assemblage 
en comparant le produit de ceux-ci aux formes 
verbales des mots qu’il connaît. Dans le même 
temps, il continue en outre à bénéficier de l’instruc¬ 
tion explicite des relations entre graphèmes et 
phonèmes. 

Elaboration de l’accès direct 

Contrairement à la conception des modèles en 
stades, il semble que l’accès direct à la significa¬ 
tion de certains mots soit possible au tout début 
de l’apprentissage de la lecture et bien avant que 
la stratégie de recodage phonologique ne soit 


complètement développée. Reitsma (1983) a 
montré qu’après seulement six mois d’entraîne¬ 
ment formel de la lecture, les enfants lisaient plus 
::.,::dement des listes de ,/iots familiers que des 
listes de pseudo-homophones de ces mots. Dans 
la mesure où les mots et les pseudo-homophones 
se prononcent de la même manière, la différence 
de vitesse de lecture de ces deux types d’items ne 
peut être aiuibuée qu’à l’utilisation des informa¬ 
tions orthographiques spécifiques aux mots, 
apprises lors de rencontres antérieures avec ces 
mots. Lorsque les mots à lire sont non familiers, la 
différence de rapidité de lecture entre les listes ae 
mots et les listes de pseudo-homophones dispa¬ 
raît. De manière générale, le fait de décoder 
correctement un rnot non familier rencontré peur la 
première fois fournit effectivement une opportunité 
d’acquérir les informations orthographiques spéci¬ 
fiques du mot. Le critère important ici est que le 
mot ait été correctement décodé et non les moyens 
plus ou moins élaborés qui ont permis son déco¬ 
dage. Dans la mesure où le recodage phonolo¬ 
gique repose, par définition, sur un processus 
séquentiel de conversion GP, il oblige l’enfant à 
porter séquentiellement son attention sur chacun 
des graphèmes qui composent ie mot. La mémori¬ 
sation de la forme orthographique détaillée et 
complète du mot dans un lexique mental paraît 
donc favorisée par ce processus de recodage 
phonologique. En l’absence d’un tel système, 
mémoriser l’association entre une suite de carac¬ 
tères graphiques (mot écrit) et une forme phonolo¬ 
gique (mofTrarlé) par ie biais d’un enseignement 
direct nécessiterait une période de temps beau¬ 
coup plus longue. Les caractères appartenant aux 
systèmes d’écriture logographiques tels que le 
Chinois ou le Kanji japonais, par exemple, sont 
enseignés à raison de quelques centaines d’items 
par an. Seymour et Elder (1986) ont également 
montré qu’en utilisant une méthode d’association 
directe entre forme orthographique et forme 
verbale globale des mots, des enfants anglo¬ 
phones avaient pu apprendre au cours de leur 
première année primaire à reconnaître visuelle¬ 
ment une centaine de mots de leur langue, mais 
qu’il leur était impossible de lire correctement 
d’autres mots que les mots appris à l’issue de cette 
année scolaire. Or, il apparaît qu’au cours de sa 
scolarité primaire, l’enfant est susceptible de rencon¬ 
trer 10 000 nouveaux mots écrits par an (Nagy & 
Herman, 1987) et qu’il parvient à les mémoriser faci¬ 
lement, ce qui est reflété par le fait qu’il est capable 
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de les identifier rapidement. Selon Share (1995), la 
maîtrise progressive du recodage phonologique 
rend l’enfant autonome par rapport au matériel écrit 
car il lui permet d’attribuer un sens à la nlupart des 
séquences orthographiques qu’il rencontre pour la 
première fois. Il s’ensuit que le statut de la 
séquence de lettres qui en a été l’objet est modifié. 
Elle est progressivement mémorisée sous forme 
d’une représentation orthographique de pius en 
plus détaillée au fur et à mesure des rencontres 
successives et peut être identifiée de manière 
directe. Le recodage phonologique peut donc être 
considéré comme un véritable mécanisme d'auto¬ 
apprentissage qui permet à l’enfant de développer 
de manière autonome la connaissance orthogra¬ 
phique générale et spécifique du mot. Le critère 
important pour que l’accès direct à la signification 
d’un mot écrit puisse se développer est la 
fréquence du mot, ou plus précisément la 
fréquence avec laquelle l’enfant a pu rencontrer et 
décoder correctement ce mot. En fait, il semble 
qu'un nombre relativement peu élevé d’expositions 
au mot écrit (pas plus de 4) associées à un déco¬ 
dage réussi, soit suffisant pour que la représenta¬ 
tion orthographique correspondante ou au moins 
des informations orthographiques sur la forme 
écrite du mot soient acquises, permettant dès lors 
une reconnaissance visuelle directe du mot lors 
des rencontres ultérieures (Bowey & Muller, 2005 ; 
Cunningham, Perry, Stanovich & Share, 2002 ; 
Share, 1999, 2004). 

En outre, Share (1995) considère que l’irrégula¬ 
rité de la forme orthographique ne constitue pas un 
obstacle insurmontable au recodage phonologique. 
De même que la lecture des mots réguliers peut 
initialement s’effectuer au moyen d’un décodage 
partiel aidé par la présence d’un contexte, l’identifi¬ 
cation des mots irréguliers peut bénéficier d’un 
décodage partiellement correct. Les mots dit “irrégu¬ 
liers” ne sont en réalité que partiellement irréguliers. 
En effet, une partie des lettres qui les constituent 
obéissent aux règles de conversion GP. Lorsqu’un 
mot irrégulier est rencontré dans un texte, le déco¬ 
dage des parties régulières, associé au contexte, 
peut être suffisant pour permettre la sélection de la 
cible correcte parmi les candidats possibles à la 
prononciation. En fait, le résultat du décodage 
partiel sera la forme régularisée du mot irrégulier, 
forme qui aura une ressemblance phonologique 
avec la cible puisque seule la partie irrégulière sera 
décodée de manière incorrecte. Un certain nombre 
de données soutiennent le fait que la formation des 


représentations orthographiques irrégulières 
dépend, comme celle des mots réguliers, du reco¬ 
dage phonologique. Ainsi, les performances en 
lecture de pseudo-mots sont corrélees à celles dec 
mots irréguliers (par exemple. Baron, 1979; 
Freebcdy & Byme, 1988; Castles & Coltheart, 
1993 ; Sprenger-Charolles, Siegel & Bonnet, 1998). 
Dans les cas de dissociation entre les deux habi¬ 
letés, il semble qu’il soit plus rare de présenter de 
bonnes performances en lecture de mots irréguliers 
et des mauvaises en lecture de pseudo-mets que 
l’inverse. Autrement dit, de bonnes capacités de 
décodage n'assurent pas nécessairement une 
bonne lecture des mots irréguliers mais en l’absence 
de bonnes capacités de décodage, il est difficile de 
développer des capacités satisfaisantes de lecture 
de mots irréguliers (Byrne, Freebody & Gates, 
1992). Manis (1985) a rapporté que parmi des 
élèves de cinquième et sixième primaires, des 
mauvais lecteurs caractérisés par de faibles capa¬ 
cités de décodage avaient beaucoup de difficultés à 
apprendre à identifier de nouveaux mots irréguliers, 
comparés à de bons lecteurs. 
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Auto-apprentissage = condition sine qua non 
de l’acquisition de la lecture 


Figure 1. Conceptions actuelles du développement de la lecture, selon Share (1995). 


L’APPRENTISSAGE DE L’ORTHOGRAPHE 
DES MOTS 

Nous avons noté précédemment que la lecture et 
l’orthographe sont sous-tendues par des processus 
communs et se développent de ce fait de concert. 
L’apprentissage de l’orthographe repose en effet 
comme celui de la lecture sur l’acquisition du prin¬ 
cipe alphabétique ainsi que sur la formation de 
représentations orthographiques. Pour pouvoir 
appliquer le principe alphabétique en écriture, l’en¬ 
fant doit, comme pour la lecture, avoir acquis des 
connaissances sur la nature segmentale de la 
parole et sur les règles de conversion entre les 
phonèmes et les graphèmes. Ainsi, il doit avoir pris 
conscience du fait qu’uria forme verbale telle qu’un 
mot est segmentable en unités de son plus petites 
(du niveau du phonème) et que ces unités sonores 
peuvent être représentées par des lettres ou 
groupes de lettres, à savoir des graphèmes. Il doit 
en outre avoir mémorisé les associations conven¬ 
tionnelles entre les phonèmes et les graphèmes 


propres à sa langue. L’application des règles de 
conversion PG permet à l'enfant de reproduire la 
phonologie du mot. Par contre, dans la mesure où 
dans le système orthographique du français, un 
phonème peut souvent s’écrire de plusieurs 
manières, la production de l’orthographe conven¬ 
tionnelle du mot nécessite des connaissances 
supplémentaires sur l’identité des graphèmes asso¬ 
ciés à certains des phonèmes (ceux qui peuvent se 
transcrire de plusieurs manières) composant la 
forme verbale du mot. Autrement dit, pour orthogra¬ 
phier correctement un mot français, il est la plupart 
du temps nécessaire de recourir à des connais¬ 
sances spécifiques stockées en mémoire. 
L’apprentissage de l’orthographe consiste donc pour 
l'enfant à se constituer un stock de représentations 
orthographiques détaillées. Un certain nombre de 
données (cf. par exemple, l’expérience de Holmes 
& Davies, 2002, présentée précédemment) suggè¬ 
rent que les représentations orthographiques utili¬ 
sées pour orthographier les mots sont les mêmes 
que celles utilisées pour lire par adressage. Ces 
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représentations orthographiques peuvent donc s’ac¬ 
quérir en lisant, c’est-à-dire en grande partie à partir 
du recodage phonologique réussi de mots initiale¬ 
ment non familiers à l’enfant dans forme ortho¬ 
graphique. En effet, dans la mesure où le recodage 
phonologique d’un mot repose sur la traduction de 
chaque graphème en son phonème correspondant, 
il requiert l’analyse ou le traitement minutieux de 
chaque graphème ainsi que de la position de celui- 
ci dans la séouence de lettres constituant le rnot. 
Cette analyse minutieuse des constituants orthogra¬ 
phiques du mot doit favoriser la formation d’une 
représentation suffisamment détaillée pour pouvoir 
être utilisée lorsque la production écrite du mot est 
requise. Share (1999) a montré que la formation de 
représentations orthographiques était basée sur le 
recodage phonologique et apparaissait précoce¬ 
ment. Ces représentations devraient donc égale¬ 
ment être précocement utilisées en écriture. Chez 
l’enfant, le recours à des représentations orthogra¬ 
phiques stockées en mémoire pour orthographier un 
mot est attesté par la mise en évidence d’un effet de 
fréquence, c’est-à-dire le fait que les mots fréquents 
sont mieux et plus rapidement écrits que les mots 
rares ou également d’un effet d'analogie, à savoir le 
fait que l'écriture de formes non familières peut se 
réaliser en référence à des mots déjà mémorisés et 
donc l’adoption des mêmes graphèmes. Martinet, 
Valdois et Fayoi (2004) ont montré que ces effets 
étaient déjà présents à l’âge de 6 ans donc très 
précocement par rapport au début de l’apprentis¬ 
sage de la lecture. Il apparaît ainsi que la lecture, 
autrement dit là confrontation à ià forme écrite des 
mots associée à leur prononciation correcte favorise 
chez l’enfant l’acquisition de l’orthographe spéci¬ 
fique des mots ou du moins des connaissances rela¬ 
tives à celle-ci. Cependant, on dispose aujourd’hui 
d’assez peu de données concernant la manière dont 
ces informations sont acquises, notamment en 
termes de nombre d’expositions nécessaires à un 
mot écrit pour que l’orthographe de celui-ci soit 
acquise. En fait, selon certains, peu d’expositions 
sont nécessaires (Krashen, 1989; Ellis, 1994). 
Bosman et Van Orden (1997) rapportent au contraire 
des données selon lesquelles lire un mot à de 
nombreuses reprises ne garantit pas qu’il soit 
ensuite orthographié correctement. 


CARACTÉRISTIQUES 
DE LA DYSLEXIE 
DÉVELOPPEMENTALE 

DÉFINITION 

Au cours de ces 20 dernières années, la dyslexie 
développementale a fait l’objet d’un nombre crois¬ 
sant d’études à la fois en psychologie cognitive, 
dans le champ w es neurosciences et en génétique. 
Les connaissances relatives à ses caractéristiques 
et manifestations comportementales ainsi qu'à son 
étiologie ont de ce fait fortement progressé. Il s’en¬ 
suit que la manière de la définir a elle aussi beau¬ 
coup évolué. De manière générale, les définitions 
actuelles mettent davantage l’accent sur ce qui 
caractérise le trouble que sur ce qui ne le caractérise 
pas, dépassant ainsi la simple énonciation de 
critères d’exclusion, typique des définitions clas¬ 
siques telles que par exemple celle formulée par la 
Fédération Mondiale de Neurologie en 1968 (voir 
Critchley, 1970). Selon cette définition, largement 
utilisée, encore parfois de nos jours, la dyslexie 
développementale est un trouble qui se manifeste 
par une difficulté à apprendre à lire en dépit d’un 
enseignement conventionnel, d’une intelligence 
normale et d’un environnement socioculturel 
adéquat ; ce trouble n’est pas la conséquence 
directe d’un déficit d’acuité visuelle ou auditive, ou 
d’une affection neurologique ; il dépend de difficultés 
cognitives fondamentales qui sont fréquemment 
d’origine constitutionnelle. Aujourd’hui, les défini¬ 
tions qui ont cours sont plus précises, notamment en 
ce qui concerne les manifestations et l’étiologie du 
trouble. Elles évoquent par exemple le fait que la 
dyslexie développementale est, sur le plan cognitif, 
sous-tendue par des déficits de nature phonologique 
(par exemple, Lyon, Shaywitz & Shaywitz, 2003 ; 
Snowling, 2000). La notion selon laquelle le trouble 
est d’origine constitutionnelle est remplacée par la 
notion selon laquelle il aurait une origine neurobiolo¬ 
gique, voire génétique (par exemple, Ramus, 2003 ; 
Lyon étal., 2003). 

Différents éléments nous paraissent importants à 
considérer dans une définition actuelle de la 
dyslexie développementale tenant compte des 
avancées scientifiques récentes. Nous les présen¬ 
tons et les commentons ci-dessous (voir Encadré 2 
pour une synthèse des aspects qui nous paraissent 
les plus cruciaux). Une bonne partie d’entre eux sont 
issus de la définition proposée par Lyon et al. (2003) 
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qui constitue elle-même la mise à jour d’une défini¬ 
tion antérieure de la dyslexie élaborée quelque 10 
ans plus tôt par le même groupe de travail (Lyon, 
1995). 


| '.^Ehcadré:2;v * /; 

DÉRNraÔ#bE & OYSLEXIE . T 

, spëafii^müér/^pre^ssa^fi^lavlectureî : est 
' comrne scrvnorh'rjndiqùe urttfouole de l’appren- 

I apprôprîéàlIl.jElle^seLmanifèste par des diffi- 
cult^ peRSistar^^p^de^ca^rf pde,;et 
] précise 



(1) La dyslexie développementale ou trouble spéci¬ 
fique de l’apprentissage de la lecture est comme 
son nom l’indique un trouble de l'apprentissage 
qui affecte spécifiquement la capacité d’un enfant 
à acquérir le langage écrit de manière appropriée. 
En tant que trouble de l’apprentissage, la dyslexie 
développementale concerne nécessairement des indi¬ 
vidus qui sont ou ont eu l’occasion de se trouver en 
situation d’acquérir le langage écrit (par exemple dans 
le cadre d’un enseignement conventionnel dispensé à 
l’école). Dans une société de tradition orale par 
exemple dans laquelle le langage écrit ne serait pas 
enseigné, les dyslexiques potentiels ne pourraient pas 
être identifiés comme tels. Dans des sociétés dans 
lesquelles le langage écrit constitue un moyen prédo¬ 
minant de communication et dans lesquelles son 
apprentissage est l’un des objectifs essentiels de l'en¬ 
seignement fondamental, les dyslexiques risquent peu 
au contraire de passer inaperçus, du moins comme 
mauvais lecteurs. L’importance du trouble n'est donc 
pas absolue mais dépend en partie du rôle que la 


société attribue au langage écrit et donc à sa maîtrise 
et son acquisition. Ce trouble de l’apprentissage est en 
outre spécifique ; autrement dit, il se limite au langage 
écrit ou du moins touche davantage ,,tl ' , ji-ci que 
d’autres domaines d’apprermssage. Si l’enfant 
éprouve des difficultés d’apprentissage généralisées 
sans que les difficultés de iecture ne soient plus 
sevères que les autres difficultés, il n’est bien entendu 
pas considéré comme dyslexique. Lyon et al. (2003) 
notent cependant que les cas de cooccurrence d’une 
dyslexie avec un autre trouDle cognitif et/ou de l’ap¬ 
prentissage (par exemple, un trouble du calcul ou ur. 
trouble atteritionnel) ne sont pas rares. Néanmoins, 
pour ces auteurs, l’existence de tels cas ne met pas en 
cause la notion de spécificité de la dyslexie dans la 
mesure où les caractéristiques cognitives de ces 
troubles sont très différentes de celles qui sont asso¬ 
ciées aux déficits sous-tendant la dyslexie. 

(2) Elle se manifeste par des difficultés persis¬ 
tantes dans l’identification rapide et précise de 
mots écrits familiers, dans le décodage de 
séquences non familières de lettres, et dans la 
production de l'orthographe correcte des mots. 
Rappelons que la composante spécifique de la lecture 
habile est l'identification rapide et précise des mots 
écrits. 03ns la dyslexie, c'est précisément cette 
composante qui, par définition, est perturbé. Par 
ailleurs, si comme pour tout autre type d’apprentis¬ 
sage, le rythme d'apprentissage du langage écrit peut 
varier d’un enfant à l’autre, ce qui va caractériser l’en¬ 
fant dyslexique est la persistance de ses difficultés de 
traitement du langage écrit, certaines d’entre elles 
pouvant encore être présentes à l’âge adulte même 
chez des personnes (dites. « dyslexiques 
compensés •>) qui ont atteint un niveau de lecture fonc¬ 
tionnelle apparemment normal (voir Grigorenko, 
2008). L'enfant dyslexique a plus de difficultés à 
acquérir la représentation orthographique des mots 
qu'il rencontre (Share & Shalev, 2004), ce qui se mani¬ 
feste non seulement par une plus grande lenteur 
d’identification mais également par un nombre plus 
élevé d’erreurs de lecture de ces mots. Cependant, 
avec le temps, l’enfant dyslexique peut, s’il est réguliè¬ 
rement et intensivement confronté à la langue écrite, 
acquérir une certaine expérience de celle-ci et finir par 
être capable de lire sans erreur les mots qu’il rencontre 
fréquemment (les mots familiers). Par contre, il reste 
toujours nettement plus en difficulté pour lire des mots 
peu familiers, mots rares ou mots nouveaux (Griffiths & 
Snowling, 2002). Cette difficulté tenace de décodage 
des nouveaux mots semble être une des manifesta¬ 
tions et caractéristiques majeures de la dyslexie 
développementale (Rack, Snowling & Oison, 1992 ; 
Van Ijzendoorn & Bus, 1994). Pour certains (par 
exemple, Castles & Coltheart, 1993), elle ne caractérise 
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cependant pas tous les dyslexiques. Par ailleurs, si cet 
enfant peut atteindre un bon niveau de précision dans 
la lecture de mots familiers (lecture sans erreur), en 
particulier dans les langues dont les relations entre les 
graphèmes et les phonèmes sont peu ambiguës (c'est- 
à-dire dont le code orthographique est transparent), le 
temps d’identification des mots est néanmoins souvent 
plus lent. En effet, dans les langues transparentes 
comme par exemple l’allemand, la caractéristique de 
la lecture des enfants dyslexiques concerne moins les 
erreurs de lecture qu'ils commettent que leur vitesse 
de lecture, plus lente (Wirr.mer, 1P96 ; Ziegler. Perry, 
Ma-Wyatt, Ladner & Schulte-Kôrne, 2003). 
Finalement, ce sont les capacités de production de 
l’orthographe qui restent les plus déficitaires (Everatt, 
1997 ; Miles, 1993). Elles persistent encore fréquem¬ 
ment à l'âge adulte, même chez des personnes qui ont 
de nombreuses opportunités d’être confrontés au 
iangage écrit et ont acquis un bon niveau de « litté- 
racie » (Poncelet et al., 2003). 

(3) Il existe aujourd’hui dans la communauté scien¬ 
tifique un assez large consensus concernant le fait 
que la dyslexie développementale a une origine 
génétique (Galaburda, LoTurco, Ramus, Holly 
Fitch & Rosen, 2006 ; Grigorencko, 2001 ; Ramus, 
2006) et une base neurobiologique (Ramus, 2004a, 
2004b ; Shaywilz & Shaywitz, 2003 ; Snowling, 
2000 ; Lyon et al., 2003), et que d’un point de vue 
cognitif, elle est sous-tendue par un déficit de 
nature phonologique (Snowling, 2000 ; Ramus, 
2003 ; Ramus et al.. 2003). Elle est en outre asso¬ 
ciée dans un certain nombre de cas à des déficits 
de nature visuelle, auditive ou motrice (Ramus et 
al.j, _2003j Whrte et ai, .2006). L’hypothèse selon 
laquelle la dyslexie a une origine génétique repose sur 
des données issues d’études de familles de 
dyslexiques et également plus spécifiquement 
d’études de jumeaux dyslexiques (par exemple, De 
Fries & Alarcôn, 1996) ainsi que d’études de génétique 
moléculaire (pour une revue, voir par exemple 
Grigorenko, 2001 ; Beaton, 2004). Ces aspects sont 
abordés dans la partie de ce chapitre consacrée aux 
facteurs génétiques de la dyslexie. Un certain nombre 
de particularités cérébrales tant morphologiques que 
fonctionnelles ont en outre pu être mises en évidence 
chez la personne dyslexique et appuyer la conception 
selon laquelle ce trouble a une base neurobiologique 
(voir la section concernant les aspects neurobiolo¬ 
giques de la dyslexie dans ce chapitre). Enfin, sur le 
plan cognitif, les difficultés rencontrées par les enfants 
dyslexiques dans des tâches impliquant le traitement 
d’informations phonologiques (manipulation, stockage, 
accès) sont largement documentées (voir par 
exemple, Snowling, 2000). Ces observations ont 
conduit à concevoir la dyslexie comme la consé¬ 


quence d’un déficit cognitif ayant trait à la représenta¬ 
tion et/ou au traitement de la parole, conception actuel¬ 
lement prédominante et connue sous le nom de 
« théorie phonologique » de la dyslexie développe¬ 
mentale (voir par exemple, Ramus et al., 2003). 
Finalement, selon un modèle récemment proposé, les 
déficits de nature visuelle, auditive ou motrice, réguliè¬ 
rement associés à la dyslexie, semblent devoir être 
considérés davantage comme des facteurs aggravants 
que comme la cause de la dyslexie. En effet, ces défi¬ 
cits ne sont pas systématiquement présents u ans la 
dyslexie comme semblent l’être les déficits phonolo¬ 
giques, ce qui exclut leur rôle causal dans la genèse 
de celle-ci. Par contre, on les trouve plus souvent chez 
les personnes dyslexiques que dans la population 
générale, ce qui peut paraître difficilement explicable. 
Le modèle en question suggère que ces déficits appa¬ 
raîtraient de manière optionnelle sous certaines condi¬ 
tions environnementales mais en présence de facteurs 
neurobiogiques eux-mêmes directement responsables 
des déficits phonologiques sous-tendant la dyslexie 
(voir Ramus, 2004b). Nous y reviendrons dans la 
partie consacrée aux explications de la dyslexie. 

(4) Le trouble peut avoir pour conséquences 
secondaires des difficultés de compréhension 
écrite mais également une limitation de l’expé¬ 
rience de la lecture qui, à son tour, est susceptible 
de restreindre le développement du vocabulaire et 
l’acquisition de connaissances (Lyon et a!., 2003). 
Les difficultés de compréhension d’énoncés ou de 
textes écrits ne sont chez l’enfant dyslexique que le 
résultat soit d’une identification erronée de certains 
mots, soit d'une identification trop laborieuse et donc 
insuffisamment rapide de ceux-ci. Dans la-mesure où- 
la compréhension écrite est le produit de l’identification 
des mots écrits et de la compréhension orale (cf. la 
formule de Gough & Tunmer, 1986, évoquée dans la 
section consacrée à la lecture habile), des difficultés 
d’identification des mots écrits retentiront nécessaire¬ 
ment sur la compréhension écrite. Le traitement du 
sens précis des énoncés nécessite en effet un accès 
rapide au sens de chacun des mots écrits et donc.une 
identification non seulement rapide mais précise de 
ceux-ci. S’il est possible dans certains textes simples 
de deviner, en s’aidant du contexte, le sens de mots 
imprécisément décodés, ce procédé ne peut fonc¬ 
tionner une fois que l’enfant se trouve confronté à des 
énoncés et textes plus complexes, comprenant des 
mots qui lui sont moins familiers non seulement dans 
leur forme orthographique mais également dans leur 
forme phonologique et sur le plan sémantique (par 
exemple, des mots plus abstraits moins fréquemment 
rencontrés dans le langage oral). Or ce n’est que si 
l’enfant a un accès précis au sens des autres mots qu’il 
pourra éventuellement accéder au sens du mot 
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sémantiquement moins familier. Si même le sens des 
mots les plus fréquents n’est pas accessible à l'enfant 
en raison d’un décodage imprécis de leur forme écrite, 
il aura peu de chance Hr découvrir par la lecture la 
signification uc . .cuveaux mots. H en sera de même si 
l'identification des mots écrits n'est pas suffisamment 
rapide pour permettre l’intégration « on üne », c’est-à- 
dire en temps réel, de chacun d’entre eux dans l’inter¬ 
prétation de l’énoncé et découvrir ainsi le sens de mots 
moins familiers sur le plan sémantique. Alors que le 
bon lecteur peut consacrer l’ensemble de ses 
ressources cognitives à l'interpré^tion du sens de 
l’énoncé et peut de ce fait parvenir à comprendre des 
énoncés relativement complexes, l'enfant dyslexique 
ou le mauvais lecteur consacre une part importante de 
ces ressources à identifier laborieusement les mots ou 
même parfois à deviner le sens de séquences de 
lettres correspondant à des mots qu'il ne parvient pas 
à identifier et qui sont pourtant parfois très simples sur 
le plan sémantique. Le vocabulaire de l'enfant a de ce 
fait peu de chance de se développer grâce à la lecture. 
Or, la lecture constitue une source essentielle d’acqui¬ 
sition de nouvelles connaissances lexicales pour l’en¬ 
fant. Les textes contiennent en effet une diversité de 
mots bien plus importante que le langage parlé. La 
proportion de mots rares qui se rencontrent dans ce 
dernier est nettement inférieure à celle rencontrée 
dans les textes écrits (Shaywiiz, 2003). L’enfant qui lit 
peu a donc de faibles chances d'être confronté à de 
tels mots et de les apprendre. Shaywitz (2003) note 
ainsi qu’un enfant qui consacre une vingtaine de 
minutes par jour à la lecture lit en un an environ un 
million huit cent mille mots, alors que celui qui y 
consacre moins d’une minute par jour, ne lit en un an 
au’environ huit mille mots.. Un million huit cent mille 
mots comportent nécessairement un nombre important 
de mots différents. Dès lors, des mots rares donnés 
ont plus de chance de s’y trouver mais également de 
s’y rencontrer à plusieurs reprises, et ce dans des 
contextes différents, ce qui favorise leur appréhension 
et donc leur intégration en tant que nouvelle connais¬ 
sance lexico-sémantique. Or, Shaywitz (2003) 
rapporte également que les lecteurs classés parmi les 
10 % des meilleurs lecteurs de leur âge (au moyen de 
tests de lecture) lisent justement en moyenne 20 
minutes par jour, tandis que les lecteurs classés parmi 
les 10 % de lecteurs de leur âge les plus mauvais à 
ces mêmes tests consacrent moins d’une minute par 
jour à la lecture. Le fossé qui sépare le bon du mauvais 
lecteur en termes de mots susceptibles d’être appris 
est donc extrêmement important et s’accroît encore 
avec l’âge. Il en est de même des connaissances plus 
générales sur le monde qui s’acquièrent elles aussi par 
la lecture. (Stanovich, Cunningham & West, 1990). Au 
total, le scénario qui mène à ce fossé entre le bon et le 
mauvais lecteur et donc le lecteur dyslexique peut être 


résumé de la manière suivante : en raison de ses diffi¬ 
cultés de décodage en début d’apprentissage de la 
lecture, l’enfant dyslexique a du mal à comprendre ce 
qu’il lit. Ces difficultés de compréhension limitent les 
motivations qu’il peut avoir à l’égard de l’activité de 
lecture puisque dans son cas cette activité n’atteint 
pas son objectif (accéder au sens de ce qui est écrit), 
il a de ce fait tendance à lire moins et donc à acquérir 
moins de nouveaux mots qu’un bon lecteur. Il s’ensuit 
que non seulement le développement de son vocabu - 
laire s’en trouve limité. m3is qu’en outre les difficultés 
d’identification des mots persistent. L’écart entra les 
capacités de compréhension de textes du bon lecteur 
et de l’enfant dyslexique devient de ce fait de plus en 
plus important puisque de son côté le bon lecteu r ne 
cesse de progresser, multipliant ses expériences de 
lecture et acquérant ainsi de plus en plus de vocabu¬ 
laire lui permettant d’avoir accès à des textes de plus 
en plus complexes (voir Cunningham & Stanovich, 
1997, 1998). 

En conclusion, ces éléments de définition insis- 
ient sur la présence chez un enfant dyslexique de 
déficits cognitifs spécifiques qui risquent d’empêcher 
celui-ci de développer le niveau de lecture qu’il 
aurait pu atteindre en l’absence de ce déficit et ce, 
quelles que soient par ailleurs ses autres caractéris¬ 
tiques cognitives. En d’autres mets, les déficits 
cognitifs spécifiques qui sous-tendent ies troubles 
de l’apprentissage du langage écrit sont indépen¬ 
dants des autres particularités cognitives que pour¬ 
rait de manière additive également présenter l’enfant 
telles que des troubles auditifs, visuels, intellectuels, 
etc. Il ne paraît donc pas judicieux d’intégrer ces 
aspects comme critères d’exclusion dans la défini¬ 
tion de la dyslexie, même s’il est bien sûr nécessaire 
de tenir compte de la manière dont les déficits cogni¬ 
tifs spécifiquement responsables des troubles de la 
lecture vont se manifester dans le contexte de l’exis¬ 
tence de ces troubles additifs. 

CRITÈRES DIAGNOSTIQUES 

Si la manière de définir la rlvslexie a nettement 
évolué aux cours de ces 15 à 20 dernières années, 
force est de constater par contre que les critères sur 
la base desquels son diagnostic est censé pouvoir 
s’effectuer restent, pour une bonne part, des critères 
d’exclusion (voir les critères énoncés dans la classi¬ 
fication internationale des maladies, la CIM-10 
(OMS, 1994) ou dans le Manuel diagnostique et 
statistique des troubles mentaux, le DSM-IV 
(American Psychiatrie Association, 1996). Ainsi, 
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selon la CIM-10, pour établir le diagnostic de 
dyslexie, il faut que l'un des critères 1 ou 2 soit 
présent. Critère 1 : la note obtenue à une épreuve 
standardisée d’exactitude ou de compréhension d: 
la lecture se situe à au moins deux écarts-types en 
dessous du niveau escompté, compte tenu de l’âge 
chronologique et de l’intelligence générale de l’en¬ 
fant ; i’évaluation des performances en lecture et du 
Ql doit se faire avec des tests administrés indivi¬ 
duellement et standardisés en fonction de la culture 
et du système scolaire de l’enfant. Critère 2 : si le 
critère i n’est pas présent, il faut qu’il y ait des anté¬ 
cédents de difficultés sévères en lecture, ou des 
résultats de tests ayant répondu à la condition 1 à un 
âge antérieur ; en outre, le résultat obtenu à un test 
d’orthographe se situe à au moins deux écarts-types 
en dessous du niveau escompté, compte tenu de 
l’âge et du Ql. Par ailleurs, il faut que le trouble inter¬ 
fère de façon significative avec les performances 
scolaires ou les activités de la vie courante, qu’il ne 
résulte pas directement d’un déficit sensoriel, que la 
scolarisation s’effectue dans les normes habituelles 
et que le Ql de l’enfant soir supérieur ou égal à 70. 
Les critères du DSM-IV sont dans leur principe tout 
à fait analogues à ceux de la CIM-10. 

Le problème fondamental posé par ce type de 
critères diagnostiques est qu’il ne fournit en fait 
aucun indice d'identification de la dyslexie 
(Snowling, 2000) et exclut du diagnostic, sur la base 
de présupposés (à savoir l’influence des capacités 
intellectuelles sur les capacités d’apprentissage à 
identifier les mots), des enfants susceptibles de 
présentèr réellement les : caractéristiques de la 
dyslexie. En effet, dans la mesure où selon ces 
critères un enfant ne peut être considéré comme 
dyslexique que si son niveau de lecture est signifi¬ 
cativement plus faible que ce qui serait attendu sur 
la base de ses capacités intellectuelles, moins le 
niveau intellectuel de l’enfant sera élevé, plus son 
niveau de lecture devra être faible pour qu’il soit 
considéré comme dyslexique. En d’autres mots, plus 
l’enfant a de faibles capacités intellectuelles, moins 
il a de chances en quelque sorte de pouvoir être 
diagnostiqué dyslexique, et ce indépendamment des 
caractéristiques de dyslexie qu’il peut présenter 
(Stuebing et al., 2002). Or, le présupposé selon 
lequel les capacités d’apprentissage de la lecture 
dépendent du niveau intellectuel et que de ce fait il 
faut tenir compte de ce dernier pour identifier un 
trouble spécifique de la lecture n’est pas fondé (par 
exemple, Gustafson & Samuelsson, 1999). En effet, 
selon les études, les corrélations entre niveau de 


lecture et capacités intellectuelles varient entre .19 
et .83 (Rieben, 1992). Il semble en fait que l’impor¬ 
tance des corrélations dépende de l’âge des 
enfants : elles tender.l à être moins élevées chez les 
enfants jeunes que chez ies enfants plus âgés 
(Rieben, 1992). Dans la mesure où les capacités de 
lecture augmentent avec l’âge, les corrélations entre 
lecture et niveau intellectuel pourraient refléter l’effet 
de l'activité de lecture sur l’augmentation des 
connaissances verbales et les connaissances géné¬ 
rales mesurées par les échelle: d’intelligence plutôt 
que l’influence de l’efficience intellectuelle sur les 
capacités de lecture. Par ailleurs, le fait que certains 
enfants, dits hyperlexiques, associent de faibles 
capacités intellectuelles à des capacités exception¬ 
nelles de lecture (par exemple, Healy, 1982 ; 
Huttenlocher & Huttenlocher, 1973; Seymour & 
Evans, 1992 : Siegel, 1984 ; 1994) démontre que 
l'efficience intellectuelle n’est pas nécessairement 
impliquée dans l’acquisition des capacités de 
lecture. Enfin, le fait d’inclure l’efficience intellec¬ 
tuelle comme critère pour évaluer l’existence d’une 
dyslexie, repose sur la conception selon laquelle les 
troubles de la lecture rencontrés respectivement 
chez les enfants intellectuellement doués et chez ies 
enfants intellectuellement peu doués ne seraient pas 
de même nature. Cr, à nouveau cette hypothèse n’a 
pas été démontrée (pour une discussion appro¬ 
fondie de cette question, voir Christensen, 1992; 
Stanovich, 1991 ; 1992). 

Au total, il apparaît que les critères diagnostiques 
de la dyslexie dont il est encore fréquemment fait 
usage aujourd'hui sont peu satisfaisants dans la 
mesure où ils réfèrent, comme les définitions clas¬ 
siques, moins à des aspects qui la caractérisent 
(critères d’inclusion) qu’à des aspects qui ne sont 
pas censés la caractériser (critères d’exclusion). Or, 
en ce qui concerne les critères d’inclusion, on 
dispose en fait aujourd’hui d’un large corps de 
données faisant état d’indicateurs cognitifs, neuro- 
biologiques et même génétiques de la dyslexie. S’il 
est peut-être encore trop tôt pour envisager que l’on 
puisse faire appel à des examens génétiques ou du 
moins à des explorations au moyen de techniques 
d’imagerie cérébrale comme aide au diagnostic de la 
dyslexie, on peut par contre utiliser un certain 
nombre de tests pour évaluer des capacités cogni¬ 
tives dont on sait aujourd’hui qu’elles sont typique¬ 
ment déficitaires chez l’enfant dyslexique. Il semble 
en effet que la dyslexie soit sous-tendue par des 
déficits cognitifs ayant trait à la représentation et/ou 
au traitement des sons (voir section consacrée aux 
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facteurs cognitifs de la dyslexie). Ces difficultés 
cognitives se manifestent dans une variété de 
tâches impliquant la manipulation et/ou le stockage 
de représentations Dhonologiques ou encore l’accès 
à celles-ci, telles que par exemple des tâches de 
conscience phonologique, de répétition de pseudo¬ 
mots ou encore de dénomination verbale rapide. Le 
diagnostic de la dyslexie doit donc pouvoir être établi 
en tenant compte des performances des enfants à. 
ce type de tâches. En outre, il apparaît clairement 
dans ce cas qu’un enfant qui présente des troubles 
de nature phonologique et qui possède 'es caracté¬ 
ristiques de la dyslexie, pourrait aussi par ailleurs et 
de façon tout à fait indépendante avoir des capacités 
intellectuelles générales peu développées. Il 
semblerait dès lors particulièrement peu approprié 
de considérer que cet enfant ne présente pas une 
dyslexie (en raison de son niveau intellectuel) et de 
l'empêcher ainsi de bénéficier des aides accordées 
aux enfants diagnostiqués comme tels. 

Prévalence, sexe et latéralité manuelle 

La prévalence de la dyslexie développementale 
n'est pas facile à apprécier car son estimation varie 
en fonction de la définition utilisée (Snowling, 2000) 
et notamment suivant que l’on adopte ou non le 
critère de différence entre niveau intellectuel et 
niveau de lecture pour la diagnostiquer (par 
exemple, Lindgren, De Renzi & Richman, 1985). Il 
existe de toute façon assez peu d’études épidémio¬ 
logiques sur lesquelles on puisse se baser pour la 
déterminer. En fait, on estime généralement la' 
prévalence de ia dyslexie développementale à 
environ 5 % de la population en se basant sur une 
étude épidémiologique ayant porté sur la population 
entière des enfants de 10 à 14 ans de ITIe de Wight 
(sud de l’Angleterre) et une autre ayant porté sur les 
enfants de 14 ans de la ville de Londres (Yule, 
Rutter, Berger, & Thompson, 1974). Par ailleurs, il 
semble qu’il y ait davantage de manifestations de 
dyslexie dans les populations utilisant un code 
orthographique ooaque comme l’anglais qu’un code 
orthographique plus transparent comme l’italien, par 
exemple (Lindgren étal., 1985). 

En ce qui concerne l’effet du sexe sur l’appren¬ 
tissage de la lecture, une étude longitudinale de 
Scarborough (1989) portant sur des enfants à partir 
de la 3' maternelle jusqu’à la 2• primaire, montre que 
le sexe n’explique aucune part de la variance dans 
les scores de lecture en 2' primaire. Par ailleurs, 
selon Shaywitz, Shaywitz, Fletcher et Escobar 


(1990), la prévalence supérieure classiquement 
rapportée chez les garçons serait liée à un biais de 
recrutement : en milieu scolaire, les garçons 
diagnostiqués dyslexiques sont 1 .'Js plus nombreux 
que les filles. Quand la sélection s'effectue dans le 
cadre de recherches, le nombre de garçons et le 
nombre de filles présentant une dyslexie est sensi¬ 
blement le même. 

En ce qui concerne la latéralité manuelle, il 
semble qu’il n’existe pas de données objectives pour 
soutenir ia conception courante selon laquelle la 
dyslexie serait fréquemment associée à une latéra¬ 
lité manuelle gauche. Au contraire, selon Bishop 
(1990), les gauchers ne sont pas surreprésentés 
dans les études portant sur la dyslexie. Locke et 
Macaruso (1999) ont par ailleurs comparé directe¬ 
ment la préférence manuelle d’un groupe de lecteurs 
ordinaires et d’un groupe de personnes dyslexiques. 
Les sujets des deux groupes étaient âgés de 8 à 22 
ans. Les résultats montrent que la plupart des 
personnes dyslexiques, comme les lecteurs ordi¬ 
naires, sont en fait droitiers. 

La question des sous-types de dyslexies 
développementales 

La question est de savoir s’il existe différents 
profils de dyslexies développementales, en particu¬ 
lier, d’une part celles qui concernent des difficultés 
spécifiques de décodage, d’autre part celles qui 
concernent des difficultés à mémoriser correctement 
la forme visuelle des mots écrits. La conception 
seior: iaqueiie de reis profils pourraient exister 
repose d’un point de vue théorique sur l’établisse¬ 
ment d’une analogie entre troubles développemen¬ 
taux et troubles acquis. Selon Castles et Coltheart 
(1993), la démarche comparative entre troubles 
développementaux et troubles acquis, et l’interpréta¬ 
tion des troubles développementaux en référence 
aux modèles de fonctionnement normal qu’elle 
implique, se justifient de la manière suivante : dans 
la mesure où la compétence en lecture dépend du 
fonctionnement correct de deux procédures, un 
lecteur ne devient compétent qu'une fois les deux 
procédures acquises. Autrement dit, l’apprentissage 
de la lecture consiste à acquérir ces deux procé¬ 
dures (Coltheart, 1987). Or, ces procédures à 
acquérir sont les mêmes que celles qui se trouvent 
altérées dans certaines dyslexies acquises. Il s’en¬ 
suit que l’absence d’une procédure particulière par 
défaut de développement devrait théoriquement 
avoir des effets similaires (c’est-à-dire donner lieu à 
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une configuration de troubles semblables) à ceux 
dus à la perte de cette procédure. 

Lorsque l’on veut identifier des enfants 
dyslexiques susceptibles l’: présenter différents 
profils de sous-types de dyslexies, certains indices 
particuliers sont recherchés tels que les effets de 
lexicalité, de fréquence et de régularité. Ainsi, l’effet 
de iexicalité a trait au fait que les mots sont signifi¬ 
cativement mieux lus que les pseudo-rnuts ; l’effet 
de frénuence concerne le fait que les mots 
fréquents sont significativement mieux lus que les 
mets rares ; enfin, l’effet de régularité concerne le 
fait que les mots réguliers, ou consistants sont 
significativement mieux lus que les mots irréguliers, 
ou inconsistants. En effet, les dyslexiques apparte¬ 
nant à des sous-types spécifiques sont censés 
présenter des profils typiques par rapport à ces 
différents effets. Ainsi, un enfant souffrant d’une 
dyslexie phonologique présentera un effet de lexi¬ 
calité, avec des difficultés importantes à lire des 
pseudo-mots mais des capacités en principe 
normales à lire des mots, à condition que ceux-ci 
soient familiers (présence d’un effet de fréquence : 
plus les mots sont fréquents, plus la probabilité 
qu’ils aient été rencontrés par le lecteur et qu’ils lui 
soient donc familiers est élevée), mais indépendam¬ 
ment de leur régularité (absence d’effet de régularité 
chez l’enfant avec dyslexie phonologique puisqu’il lit 
par adressage). L’enfant souffrant d’une dyslexie de 
surface, en revanche, ne présente pas d’effets de 
fréquence puisqu’il lit tous les mots par assemblage 
mais présente un effet de régularité, pour la même 
raison'(les'mots irréguliers auront tendance'a être 
régularisés puisqu’ils sont lus par assemblage). Il ne 
présente pas non plus d’effets de lexicalité : en effet, 
il lit aussi bien les pseudo-mots que les mots et il lit 
même mieux en principe les pseudo-mots que les 
mots irréguliers. Ces effets se manifestent en termes 
de précision de la réponse donnée (réponse correcte 
ou non) mais également en termes de rapidité de la 
réponse. En fait, c’est le plus souvent la précision de 
la réponse qui a été classiquement prise en compte 
dans les études sur la dyslexie et les sous-types de 
dyslexies. Pourtant la rapidité de réponse (ou temps 
de lecture) est également extrêmement révélatrice 
des difficultés de l’enfant et devrait idéalement 
toujours être prise en compte. En effet, on ne peut 
pas estimer que la procédure sous-lexicale de l’en¬ 
fant fonctionne correctement si celui-ci décode signi¬ 
ficativement plus lentement les pseudo-mots que ne 
le font les enfants de son âge, même si le produit du 
décodage est correct. 


Classiquement, les performances de lecture des 
enfants dyslexiques ont été comparées aux perfor¬ 
mances de lecture d’enfants non dyslexiques de 
même âge. Dans la mesure où ces deux groupes 
d’enfants n’ont, par définition, pas le même niveau 
de lecture, ce type de comparaison ne permet pas 
de déterminer si les faibles performances des 
dyslexiques dans différentes tâches de lecture sont 
simplement la manifestation d’u.n retard de lecture 
par rapport aux enfants contrôles ou au contraire la 
ma.mfesL'.tion d’une déviance par rapport à ca qui 
constitue un développement normal de la lecture. 
Elle ne permet pas non plus de déterminer si des 
troubles qui sont associés aux difficultés de lecture 
sont la conséquence de celles-ci ou si au contraire 
ils jouent un rôie dans le développement de ces diffi¬ 
cultés. Aujourd’hui, les études sur la dyslexie 
comparent fréquemment les performances des 
enfants dyslexiques non seulement à un groupe de 
contrôles de même âge chronologique, mais égale¬ 
ment à un groupe de contrôles plus jeunes mais de 
même niveau de lecture. Avec ce type de compa¬ 
raison, il est en effet possible de mettre en évidence 
l’existence éventuelle d’une déviance par rapport au 
processus de développement normal de la lecture. 
Ainsi, si par exemple un enfant dyslexique présente 
des performances en lecture de pseudo-mots signi¬ 
ficativement inferieures à celles d’enfants contrôles 
plus jeunes ayant pourtant un niveau général de 
iecture équivalent, on peut en déduire que le déve¬ 
loppement des capacités de lecture de pseudo-mots 
de cet enfant dévie du cours du développement 
normal.' Si par ailleurs, cét enfant présenté 'des 
capacités de conscience phonologique inférieures à 
celles des enfants plus jeunes ayant le même niveau 
général de lecture que lui, on pourra également 
déduire que la conscience phonologique est suscep¬ 
tible de jouer un rôle dans le développement de la 
lecture. En effet, si c’était la conscience phonolo¬ 
gique qui dépendait du niveau de lecture de l’enfant, 
cet enfant devrait en principe avoir le même niveau 
de conscience phonologique que les enfant^ de 
même niveau de lecture que lui. 

Les données sur les profils de dyslexies ont été 
recueillies à partie d’études de groupes, de cas 
uniques et de cas multiples. Nous envisageons tour 
à tour leurs apports quant à la question de l’exis¬ 
tence des sous-types de dyslexies développemen¬ 
tales de surface et phonologique. 
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Les études de groupes 

Les études de groupes (par exemple, Rack étal., 
1992) montrent que par rapport aux enfants de 
même âge chronologique, les enfants dyslexiques 
présentent un déficit à tous les niveaux, c’est-à-dire 
tant en lecture de pseudo-mots que de mots. 
Procédures d’assemblage et d’adressage sont donc 
peu développées chez ces enfants. Cependant, le 
déficit reiatif à l’assembiage est plus sévère. Par 
rapport aux enfants plus jeunes mais de même 
niveau général de lecture par contre, les enfants 
dyslexiques présentent un déficit uniquement au 
niveau de la procédure d’assemblage (perfor¬ 
mances inférieures en lecture de pseudo-mots). 

En fait, ce type d’études ne permet pas de quan¬ 
tifier les sujets qui présenteraient un profil de 
roubles dissociés, car les différences de profil sont 
neutralisées par le calcul de scores moyens aux 
différentes tâches de lecture. 

Les études de cas uniques 

Ce type d’études a au contraire permis de mettre 
en évidence un certain nombre de cas d’enfants 
présentant un profil de troubles dissociés (par 
exemple, pour les cas de dyslexies phonoiogiques : 
Temple & Marshall, 1983; Seymour & McGregor, 
1984; Campbell & Butterworth, 1985; Temple, 
1985; Snowling, Stackhouse & Rack, 1986; 
Snowling & Hulme, 1989 ; Hulme & Snowling, 1992 ; 
Snowling, Hulme & Goulandris, 19S4; Funnell & 
Davison, 1989 ; Broom & Doctor, 1995a ; 
Masterson, Hazan & Wijayatilake, 1995 ; Hanley & 
Gard, 1995; Stothard, Snowling S Hulme, 1996 ; 
Howard & Best. 1996 ; Temple, 1997 ; Valdois étal., 
2003 ; et pour les cas de dyslexies de surface : 
Coltheart, Masterson, Byng, Prior& Riddoch, 1983 ; 
Temple, 1984; Goulandris & Snowling, 1991 ; 
Hanley, Hastie & Kay, 1992; Broom & Doctor, 
1995b ; Hanley & Gard, 1995 ; Castles & Coltheart, 
1996; Valdois, 1996; Valdois et al., 2003; 
Brunsdon, Coltheart & Nickels, 2005) . Néanmoins, 
ces profils soni loin de constituer des profils purs. En 
effet, or. peut constater que chez les sujets 
dyslexiques qualifiés de « phonologiques », la 
lecture des mots n’est pas toujours optimale (par 
exemple, le cas AS, âgée de 13 ans, décrit par 
Snowling et al. (1986) lit correctement seulement 
8 % de non-mots mais ne lit également correctement 
que 33 % de mots), tandis que chez les sujets 
dyslexiques qualifiés de « de surface », la lecture de 
pseudo-mots peut soit ne pas être optimale, soit être 
aussi déficitaire que la lecture de mots irréguliers 


(c’est par exemple le cas de CD, âgée de 15 ans, 
décrit par Coltheart et al., 1983). Par ailleurs, ces 
études ne permettent pas de rendre compte de la 
prévaler": des profils dissociés. 

Les études de cas multiples 

Les études de cas multiples permettent au 
contraire d’explorer la fréquence des cas de troubles 
dissociés de dyslexie développementale. Au moins 
trois études sur des sujets anglophones (Castles S 
Coltheart, 1993 ; Manis. Seidenberg, Doi, McDride- 
Chang & Petersen, 1996; Stanovich, Siégé!. 
Gottardo, Chiappe & Sidhu, 1997) et au moins deux 
études sur des sujets francophones (Génard et ai, 
1998; Sprenger-Charolles, Colé, Lacert & 
Serniclaes, 2000) ont été réalisées jusou’à ce jour. 

Dans ces études, deux méthodes sont utilisées 
pour identifier des dyslexiques de surface et des 
dyslexiques phonologiques. Dans la méthode « clas¬ 
sique », il s’agit d’identifier des sujets présentant un 
déficit absolu de l’une des procédures de lecture 
alors que l’autre procédure est intacte. Ainsi, selon 
cette méthode, un dyslexique phonologique 
présente des performances normales (situées dans 
la moyenne) en lecture de mots irréguliers, mais des 
performances en lecture de pseudo-mois qui se 
situent à au moins deux écarts-types sous les 
performances moyennes des sujets ne présentant 
pas de difficultés de lecture. Un dyslexique de 
surface présente le profil inverse. Dans la méthode 
« des régressions », il s’agit d’identifier des sujets 
dont soit la lecture des pseudo-mots est significati¬ 
vement inférieure aux performances attendues en 
fonction de leurs performances en lecture de mots, 
soit l’inverse. Dans ce cas, on se réfère donc à la 
relation existant chez les sujets normo-lecteurs entre 
les performances en lecture de mots irréguliers et de 
pseudo-mots, relation représentée par une droite de 
régression avec un intervalle de confiance en deçà 
duquel la performance est jugée déficitaire. 

La prévalence des sous-types de dyslexies iden¬ 
tifiés à l'aide de ces méthodes varie. En utilisant la 
méthode classique, il apparaît que la majorité des 
enfants dyslexiques (entre 52 et 75 % selon les 
études) présente un double déficit (déficit tant en 
lecture de pseudo-mots que de mots irréguliers) et 
que la proportion d’enfants présentant un profil de 
troubles dissociés est donc faible. La méthode des 
régressions permet d’identifier une proportion plus 
importante de sujets présentant un profil de troubles 
dissociés puisqu’elle se base sur la mise en 
évidence d’un déficit relatif qui est fonction de la 
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taille de l’écart entre les performances en lecture de 
pseudo-mots et les performances en lecture de mots 
irréguliers, plutôt qu’un déficit absolu dans l’une ou 
l'autre de ces habiletés. Néanmoins, il existe une 
grande variabilité dans la proportion de profils disso¬ 
ciés relevés à travers les différentes études (voir 
égaiemerit Sprenger-Charolles & Colé, 2003, pour 
une synthèse de ces études). 

Par ailleurs, !a comparaison des performances 
des enfants dyslexiques avec celles d’enfants plus 
jeunes présentant le même niveau de lecture que 
les dyslexiques entraîne une quasi totale disparition 
des profils de dysiexies de surface tandis que 
subsistent bon nombre de profiis de dyslexies 
phonologiques. Ces données suggèrent que les 
profiis de dyslexies de surface identifiés à partir des 
comparaisons avec des lecteurs ordinaires de 
même âge, ne traduisent qu’un retara de lecture. En 
effet, leurs performances en lecture de mots irrégu¬ 
liers sont analogues à celles des lecteurs ordinaires 
plus jeunes qui ont 4e même niveau général de 
lecture qu’eux. Toujours selon ces données, les 
profils de dyslexies phonologiques constitueraient 
par contre une réelle déviance par rapport au déve¬ 
loppement normal de la lecture puisque les perfor¬ 
mances de ces enfants en lecture de pseudo-mots 
sont inférieures à celles des lecteurs ordinaires plus 
jeunes qui ont le même niveau général de iecture 
qu’eux. Enfin, il semble que les enfants dyslexiques 
présentant un profil mixte pourraient en fait être des 
dyslexiques phonologiques qui n’ont pas pu 
compenser leur déficit au niveau de leur stock de 
représentations orthographiques. En effet, Stanovich 
et al. (1997) ont comparé la lecture dans ces deux 
groupes d’enfants dyslexiques (identifiés à partir de 
la méthode de régression et comparés à des enfants 
de même âge de lecture) et montré que les 
dyslexiques phonologiques et mixtes ont des perfor¬ 
mances semblables en lecture de pseudo-mots mais 
que les dyslexiques mixtes ont des performances 
inférieures à celles des dyslexiques phonologiques 
en lecture de mots irréguliers. En résumé, la 
dyslexie de surface pourrait constituer en fait un 
simple retard d’apprentissage de la lecture, la 
dyslexie phonologique constitue une déviance par 
rapport au développement normal de la lecture et la 
dyslexie mixte consisterait en une dyslexie phonolo¬ 
gique dans laquelle le déficit orthographique n’a pas 
pu être compensé. 

Ainsi, malgré leur déficit en lecture de pseudo¬ 
mots, reflet d’une procédure d’assemblage peu 
performante (mais pas complètement absente), les 


dyslexiques phonologiques semblent parvenir à 
construire des représentations orthographiques de 
mots, probablement à force d’être confrontés à ces 
mots. Ceux-ci leur deviennent ainsi familiers, statut 
que n’acquièrent jamais par définition les pseudo¬ 
mots dont la lecture reste dès lors toujours propor¬ 
tionnellement déficitaire par rapport à celle des mots 
familiers (d’où le profil de dyslexie phonologique). Si 
les enfants ne sont pas suffisamment entraînés à la 
lecture de mots, celle-ci reste egalement déficitaire, 
ce qui donne lieu à un profil mixte, les deux types de 
profil ayant néanmoins une source commune, le 
déficit d’assembiage. 

Sprenger-Charolles et al. (2000) ont en outre 
également examiné les performances d’enfants 
dyslexiques de surface et dyslexiques phonolo- 
giques à des tests de mémoire phonoiogique è court 
terme et de mémoire visuelle à court terme, il appa¬ 
raît en fait que les performances des deux groupes 
ne diffèrent pas en ce qui concerne ces tests. En 
outre, pour le test de mémoire visuelle à court terme, 
les performances des deux groupes de dyslexiques 
ne diffèrent pas de celles des enfants contrôles de 
même âge. Par contre, pour le test de mémoire 
phonoiogique à court terme, les deux groupes de 
dyslexiques ont des performances inférieures à 
celles des enfants contrôles plus jeunes de même 
niveau de lecture, ce qui indique donc un déficit 
commun de type phonologique dans les deux 
groupes de dyslexie. 

Conclusion 

Il apparaît au total que la plupart des enfants 
dyslexiques présentent des difficultés en lecture de 
pseudo-mots (déficit de la procédure d’assemblage) 
et que ces difficultés constituent une déviance (et 
pas simplement un retard) par rapport au dévelop¬ 
pement normal de la lecture. Ces enfants lisent en 
effet moins bien les pseudo-mots que des enfants 
normo-lecteurs plus jeunes de même niveau général 
de lecture. En ce qui concerne la dyslexie de 
surface, elle est conçue davantage comme le reflet 
d’un retard d’apprentissage de la lecture dans la 
mesure où les enfants qui présentent ce type de 
dyslexie (performances normales en lecture de 
pseudo-mots, performances déficitaires en lecture 
de mots irréguliers par rapport à des normo-lecteurs 
de même âge) ont des performances semblables (et 
non inférieures) à celles d’enfants normo-lecteurs 
plus jeunes mais de même niveau général de 
lecture, en lecture de mots irréguliers. Néanmoins, 
des déficits phonologiques ont également été mis en 
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évidence chez les enfants dyslexiaues de surface, 
soit quand on compare leurs performances dans des 
tâches de traitement phonologique à celles d’enfants 
normo-lecteur- - J 3 même âge, mais aussi parfois par 
rapport à celles d’enfants normo-lecteurs plus 
jeunes mais de même âge de lecture. Différentes 
hypothèses ont été proposées pour expliquer le 
profil de la dyslexie de surface. Pour certains, il exis¬ 
tait aussi dans la dyslexie de surface une altéra¬ 
tion de la procédure d'assemblage sous-tendue par 
un déficit phonolcgique mais ce dernier pourrait 
avoir été compensé grâce à des entraînements 
phonologiques (par exemple dans le contexte de 
prises en charge orthophoniques). Il est également 
possible que l’altération de la procédure d’assem¬ 
blage passe simplement inaperçue dans la mesure 
où la vitesse de lecture n est pas prise en compte 
dans de nombreuses évaluations. Or ces enfants 
dyslexiques pourraient lire de manière précise mais 
au prix d'un ralentissement de leur vitesse de lecture 
(voir par exemple, Hendriks & Koik, 1397), ce qui 
montrerait que leur procédure d’assemblage ne 
fonctionne effectivement pas normalement. On 
pourrait aussi considérer que le profil de dyslexie de 
surface reflète en fait un déficit phonologique moins 
sévère que ceiui présent dans la dyslexie Dhonolo- 
gique, mais avec en plus des conditions environne¬ 
mentales peu favorables au développement de la 
lecture. Ces enfants seraient moins souvent 
confrontés à l’écrit et moins aidés pour surmonter 
ieurs difficultés. Ils auraient de ce fait moins d’op¬ 
portunités d’acquérir de nouvelles représentations 
orthographiques (Griffiths £ Snowiing, 2002). 

FACTEURS NEUROBIOLOGIQUES 
DE LA DYSLEXIE 
DÉVELOPPEMENTALE 


Un certain nombre de données indiquent que la 
dyslexie développementale se caractérise par des 
particularités cérébrales à la fois au niveau morpho¬ 
logique et fonctionnel. Des données indiquent égale¬ 
ment que la dyslexie développementale pourrait 
avoir une origine génétique. Cette section est consa¬ 
crée à ces questions. 


MORPHOLOGIE CÉRÉBRALE DU DYSLEXIQUE 

Une série d’études post moiterr, exécutées à 
partir de la fin des an^^s 1970 par Galaburda et 
ses collaborateurs sur des cerveaux de personnes 
dyslexiques (voir par exempie, Galaburda et al., 
1935) a en fait constitué le point de départ d’un 
intérêt de plus en plus marqué pour l’exploration des 
bases neLirobiologiquss de la dyslexie développe¬ 
mentale. 

Cas études montrant que les personnes 
dyslexiques semblent présenter des anomalies 
anatomiques cérébrales tant au niveau microsco¬ 
pique que macroscopique. L intérêt pour ce champ 
de recherches sera d’autant plus important que son 
avènement a coïncidé avec le développement de 
techniques d’imagerie cérébrale qui ont offert la 
possibilité d'explorer le cerveau des sujets 
dyslexiques in vivo. 

Anomalies cérébrales microscopiques 

Les données recueillies par Galaburda et ses 
collaborateurs (à partir de 1979) portent sur une 
dizaine de cas de cerveaux ayant appartenu à des 
personnes qui présentaient des troubles de la 
lecture (voir Galaburda, 1993). L’analyse au micro¬ 
scope électronique des coupes de cerveaux de ces 
sujets dyslexiques décédés a fait apparaître un 
certain nombre de particularités. 

Anomalies dans les régions corticales 
périsylvisnnes gauches 

Galaburda et ses collaborateurs ont notamment 
observé sur les coupes de cerveaux la présence 
anormale d’amas de cellules nerveuses (ectopies) 
au niveau de la première couche du cortex. Les 
ectopies sont en fait des amas de cellules nerveuses 
qui ont migré en position anormale sur la couche la 
plus superficielle du cortex (couche I) lors du déve¬ 
loppement embryonnaire (voir également le chapitre 
de Misson & Evrard, ce volume). Notons que la 
période de migration neuronale se situe entre la 8 e et 
la 20 e semaine de natation. Galaburda a en outre 
montré que ces ectopies se situent surtout dans l’hé¬ 
misphère gauche et en particulier au niveau des 
aires du langage. La présence de ces ectopies 
semble caractéristique des cerveaux de 
dyslexiques. En effet, Kaufmann et Galaburda 
(1989) ont analysé des coupes de cerveaux ayant 
appartenu à des personnes non dyslexiques et 
montré que des ectopies n’étaient présentes que 
chez une minorité d’entre elles et en quantité beau- 
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coup moins importante que chez les dyslexiques. A 
côté de ces ectopies, ont également été mises en 
évidence sur les coupes de cerveaux de sujets 
dyslexiques des microgynes, c’est-à-dirc :'^s forma¬ 
tions aberrantes ressemblant à une petite circonvo¬ 
lution à l’intérieur même du cortex. En regard de ce 
type de malformations se trouve une «< cicatrice 
gliale ». amas de cellules gliales pouvant traduire 
une réaction inflammatoire. Ces migrations anoi- 
males de cellules nerveuses au niveau des zones du 
langage provoquent par ailleurs une désorganisation 
plus ou moins importante au niveau des couches 
corticales sous-jacentes (dans le cas des ectopies) 
ou même de toutes les couches du cortex (dans le 
cas des microgyries). On peut dès lors supposer que 
cette désorganisation est susceptible de perturber 
l’établissement de connexions entre neurones et 
compromettre le développement harmonieux de 
fonctions telles que la lecture. 

Anomalies sous-ccrticaies 

L’observation au microscope des coupes de 
cerveaux de personnes dyslexiques au niveau des 
noyaux relais thalamiques des voies visuelles et 
auditives a également mis en évidence des particu¬ 
larités morphologiques des neurones constituant 
ces noyaux (Livingstone, Bcsen, Drislane & 
Galaburda, 1991 ; Galaburda S Livingstone, 1993; 
Galaburda, Ménard & Rosen, 1994). Le système 
visuel comprend en fait une voie « rnagnocellu- 
laire », composée au niveau du relai thalamique de 
cellules de grande taille, responsables du traitement 
des informations visuelles rapides èt de bas 
contraste spatial, et une voie « parvocellulaire », 
composée de cellules plus petites responsables du 
traitement des informations visuelles lentes et de 
haut contraste spatial (Livingstone & Hubel, 1987). 
Le système auditif comprend des voies analogues. Il 
est apparu que chez des sujets dyslexiques, les 
cellules de grande taille au niveau du relai thala¬ 
mique des voies visuelles étaient atrophiées 
(Livingstone et al., 1991) et que la distribution des 
grandes et des petites cellules dans les noyaux 
thalamiques des voies auditives différaient de la 
distribution observée chez des sujets contrôles 
(Galaburda & Livingstone, 1993; Galaburda étal., 
1994). 

Au total, les structures microscopiques dont l’al¬ 
tération a été mise en évidence chez des sujets 
dyslexiques concernent donc d’une part des régions 
corticales spécialisées dans le traitement des infor¬ 
mations verbales et d’autre part les systèmes 


magnocellulaires au niveau thalamique, qui seraient 
globalement responsables du traitement des infor¬ 
mations à un niveau élémentaire, mais par ailleurs 
caoable: .'a distinguer des stimuli survenant à un 
rythme rapide (Habib, 1997). 

Anomalies cérébrales macroscopiques 

A côté des anomalies microscopiques, l’équipe 
de Galaburda a également mis en évidence, dans 
les cerveaux de sujets dyslexiques qu’il a observés 
post mortem, des c.~oma!ies macroscopiques telles 
qu’un défaut d’asymétrie du planum temporale 
(Galaburda, Sherman, Rosen, Aooitiz & ueschwina, 
1985 ; Humphreys, Kaufmann & Galaburda, 1990). 
Le planum temporale est une région située au 
niveau de la partie supérieure des lobes temooraux 
dans le plan de ia scissure de Sylvius. Chez ies 
sujets normaux, le planum temporale est dans 65 % 
des cas plus développé dans l’hémisphère gauche 
que droit, symétrique dans 24 % des cas et plus 
développé à droite dans les 11 % restants 
(Geschwind & Levitsky, 1968). La symétrie n’est 
donc pas spécifique aux dyslexiques. Elle pourrait 
constituer une condition nécessaire mais non suffi¬ 
sante pour définir le cerveau du dyslexique. Notons 
que cette différence dans la taille du planum tempo¬ 
rale gauche et droit apparaît déjà chez le fœtus aux 
environs de la 30 e semaine de gestation (Wifelson & 
Pallie, 1973). 

Parmi les études de la morphologie du cerveau de 
personnes dyslexiques par la technique d’imagerie 
par résonnance magnétique structurale (IRM), 
certaines ont confirmé Téxistence d’un défaut d’asy¬ 
métrie du planum temporale chez le dyslexique 
(Hynd, Semrud-Clikeman, Lorys, Novey & Eliopulos, 

1990 ; Larsen, Hoien, Lundberg & Ôdegaard, 1990), 
ou même une asymétrie inversée (Hynd étal., 1990), 
tandis que d’autres n’ont pas retrouvé le défaut d’asy¬ 
métrie en question (Rumsey et al., 1997 ; Schultz et 
al., 1994). Certaines études ont montré que les 
régions temporo-pariétales étaient plus petites chez 
les dyslexiques comparés à des contrôles (Duara et 
al., 1991 ; Kusch et al., 1993) mais d’autres n’ont pas 
trouvé cette différence (Hynd et al., 1990 ; Jemigan, 
Hesselink, Sowell & Tallal, 1991). 

Les études par IRM ont également mis en 
évidence certaines particularités au niveau de la 
morphologie du corps calleux chez des sujets 
dyslexiques. Cependant, les résultats sont égale¬ 
ment très variables d’une étude à l’autre. Ainsi, selon 
Duara étal. (1991), l'aire calleuse serait globalement 
plus large chez des femmes dyslexiques mais pas 
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chez des hommes par rapport à des contrôles, mais 
les aires postérieures seraient plus larges à la fois 
chez les hommes et chez les femmes dyslexiques 
par rapport aux contrôles. Larsen, Hoien et 
Ôuegaard (1992) n'ont par contre pas trouvé de 
différence entre les dyslexiques et les non- 
dyslexiques, tandis que Von Plesser. et al. (2002) 
ont mis en évidence un corps calleux postérieur 
moins développé chez les sujets dyslexiques. 

Des particularités au niveau de la morphologie du 
cervelet ont également été mises en évidence par 
des études an IRM. Par exemple, Rae et al. (2002) 
ainsi que Brambati et al. (2904) cnt montré chez des 
personnes dyslexiques une symétrie de la 
substance grise au niveau des régions gauche et 
droite du cervelet alors que chez les sujets contrôles 
la substance grise était plus développée à droite 
qu’à gauche. 

Au total, les résultats obtenus à l’aide des 
méthodes par IRM suggèrent des différences de 
morphologie parfois subtiles de certaines régions 
cérébrales (structures temporales ou pariéto-tempo- 
rales, corps calleux, cervelet), mais ne s'accordent 
pas toujours sur la localisation précise de ces diffé¬ 
rences. La non-consistance des résultats des études 
existantes peut être due à une variété de facteurs 
tels que i'effectif réduit des échantillons étudies, leur 
hétérogénéité en termes de caractéristiques démo¬ 
graphiques et cognitives, le mode de mesures 
anatomiques utilisé par les différents laboratoires, et 
l’influence de facteurs environnementaux. Le degré 
d’asymétrie du planum temporale de certains 
enfants dyslexiques pourrait par exemple avoir été 
influencé par des pratiques rééducatives d’entraîne¬ 
ment intensif en modalité orale. Schlaug, Jancke, 
Huang et Steinmetz (1995) ont en effet montré que 
les musiciens dont la modalité auditive est nécessai¬ 
rement entraînée de manière intensive ont en 
moyenne un planum temporale beaucoup plus déve¬ 
loppé que les non-musiciens. 

D’autres techniques d’imagerie structurale telles 
que la technique d'imagerie par tenseur de diffusion 
ont vu plus récemment le jour et semblent particuliè- 
ieinent prometteuses pour évaluer un autre aspect 
de la morphologie cérébrale, à savoir l’intégrité de la 
matière blanche et le degré de connectivité entre 
régions cérébrales. Ainsi, une première étude 
réalisée par Klingberg et al. (2000) a utilisé cette 
technique pour évaluer l’intégrité de la matière 
blanche dans des régions cérébrales de l’hémi¬ 
sphère gauche connues pour être impliquées dans 
le fonctionnement du langage. Les résultats obtenus 


montrent un développement moins important de la 
matière blanche dans les régions îemporo-pariétales 
chez des adultes ayant une histoire de troubles de la 
lecture compam~ avec des adultes n'ay_..t pas eu 
de troubles de la lecture. Ces résultats suggèrent 
une réduction de la myélinisation des neurones dans 
les zones du langage. Beaulieu et a!. (2005) ont 
appliqué cette technique à un groupe de 32 enfants 
âgés de 8 à t2 ans et moriue une corrélation signifi¬ 
cative entre les capacités de lecture et le niveau de 
connectivité de la matière blanche temporo-pariétale 
gauche. Ces résultats sont à mettre en relation avec 
les données issues de certaines études en imagerie 
fonctionnelle comme nous allons le voir dans la 
section suivante. 

FONCTIONNEMENT CÉRÉBRAL 
DU DYSLEXIQUE 

Grâce aux techniques d’imagerie cérébrale fonc¬ 
tionnelle 5 , il est aujourd’hui possible d’explorer l'acti¬ 
vité du cerveau durant l’exécution de tâches 
cognitives spécifiques. L’application de l’imagerie 
fonctionnelle dans l'étude de la dyslexie a permis de 
montrer que, durant des tâches de lecture mais 
également des tâches impliquant uniquement un 
traitement phonologique, les dyslexiques présen¬ 
taient un profil d’activation cérébrale différent de 
celui du lecteur ordinaire. 

Avant d’aborder les particularités de profil d’acti¬ 
vation cérébrale chez le dyslexique, nous envisa¬ 
geons tout d’abord les régions célébrâtes impliquées 
dans le traitement du langage écrit et lé profil d’acti¬ 
vation de ces régions chez le lecteur ordinaire, puis 
la manière dont ces régions se spécialisent progres¬ 
sivement par rapport aux activités de lecture. 

Les régions cérébrales impliquées 
dans le traitement du langage écrit 
chez le lecteur ordinaire 

Les études d’imagerie fonctionnelle ont mis en 
évidence chez le lecteur adulte ordinaire engagé 
dans des tâches de lecture, un réseau d’activation 
dans lequel sont impliquées, à des degrés variables 
selon le type de stimulus à traiter (mots réguliers ou 
irréguliers, pseudo-mots) et le mode de présentation 
de celui-ci (rapide ou lent), deux régions posté¬ 
rieures (l’une occipito-temporale, l’autre temporo- 


5. Pour une présentation des principales techniques 
d'imagerie cérébrale, nous renvoyons le lecteur au 
chapitre de Majerus et Metz-Lutz dans cet ouvrage. 
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pariétale) et une région antérieure (inféro-frontale) 
de l’hémisphère gauche (Pugh et ai, 2001). La 
région occipito-temporale (ou circuit ventral) impli¬ 
quée dans la lecture est constituée de la jonction 
occipito-temporale ainsi que des parties posté¬ 
rieures des gyri temporaux inférieurs et moyens. L.a 
région temporo-pariétale (ou circuit dorsal) impli¬ 
quée dans la lecture comprend d’une part le gyrus 
angulaire et le gyrus supramarginal du lobule 
pariétal inférieur et d’autre part, la partie postérieure 
J -j gyrus temporal supérieur (aire de Wernicka). La 
région inféro-fronrale comprend l'aire de Broca et les 
régions qui "entourent directement. L’exploration 
des niveaux d'activation de ces différentes régions 
en fonction des caractéristiques psycholinguistiques 
du stimulus orthographique présenté mais égale¬ 
ment an fonction de son mode de présentation (par 
exemple, lent ou rapide) et également de la tâche 
requise (lecture à haute voix ou silencieuse, décision 
lexicale, etc.) a permis d’inférer à partir des résultats 
obtenus le rôle fonctionnel spécifique de ces diffé¬ 
rents circuits dans l’activité de lecture. Nous exami¬ 
nons tour à tour les données concernant chacune de 
ces régions. 

Un certain nombre d’études (pour une revue voir 
par exemple, Frackowiak, Friston, Frith, Dolan & 
Mazziotta, 1997) ont montré que la présentation de 
stimuli orthographiques à un lecteur normal entraî¬ 
nait une activation plus importante de son circuit 
temporo-pariétal quand les stimuli à traiter étaient 
des pseudo-mots ou des mots de basse fréquence 
que lorsqu’il s’agissait de mots familiers de haute 
'fréquence^ Il semblerait donc que ie circuit temporo- 
pariétal soit davantage impliqué dans le traitement 
des stimuli écrits qui nécessitent une conversion 
grapho-phonémique pour parvenir au recodage 
phonologique du mot, comme c'est le cas des 
stimuli peu familiers qui ne peuvent être reconnus 
de manière automatique. A l’appui de cette interpré¬ 
tation, une étude de Price étal. (1996) a montré que 
l’accélération du taux de présentation de mots 
(passage de 20 mots à 60 mots par minute) entraî¬ 
nait une diminution de l’activation du circi" 4 
temporo-pariétal, indiquant que ce taux de présen¬ 
tation empêchait peut-être le mode de traitement 
plus lent basé sur le recodage phonologique de 
s’accomplir. 

En ce qui concerne l’activation du circuit occi- 
pito-temporal en fonction du type de stimuli ortho¬ 
graphiques à traiter et du mode de présentation, il 
semble que ce circuit présente le profil d’activation 
inverse de celui rencontré dans les mêmes condi¬ 


tions de présentation des stimuli orthographiques 
que le circuit temporo-pariétal. Ainsi, l’activation du 
circuit occipito-temporal est plus importante quand 
! es stimuli orthographiques présentés sont familiers 
que lorsqu’ils sont non familiers. Par ailleurs 
contrairement au circuit dorsal, l’accélération du 
taux de présentation de mots (de 20 à 60 mots par 
minute) augmente l’activaticn dans la région ccc>- 
pito-temporale (Price et al., 1996). Selon ces 
données, le circuit ventral serait donc particc li ère- 
ment impliqué dans l'identificaîicn rapide des stimuli 
orthographiques. Ceux-ci. seraient perçus comme 
une configuration visuelle structurée qui serait 
associée avec une représentation en mémoire et 
non extraite à partit d’un procédé plus lent et non 
automatique de conversion des graphèmes en 
phonèmes. Le fait que le traitement au niveau du 
circuit ventral soit plus rapide est aussi supporté par 
des études en magnétoencéphalographie qui 
montrent que ce circuit est activé plus précocement 
à la suite de la présentation visuelle d’un stimulus 
orthographique que ne l’est le circuit dorsal (voir 
Salmelïn, Service, Kiesilà, Uutela & Salonen, 1996 ; 
Tarkiainen, Helenius, Hansen, Cornelissen & 
Salmelin, 1999). 

Enfin, en ce qui concerna le circuit antérieur 
incluant le gyrus frontal inférieur de l’hémisphère 
gauche, différentes études (voir par exemple. Fiez & 
Petersen, 1998; Price et al., 1996; Pugh et ai, 
1896, 1997) ont montré que l’activation dans cette 
région était plus importante lorsque les stimuli ortho¬ 
graphiques présentés.étaient des. pseudo-mots et 
dés mots de basse fréquence que des' mots de 
haute fréquence. En outre, cette région est égale¬ 
ment particulièrement sensible à la régularité ou la 
consistance orthographique puisque le traitement de 
mots irréguliers entraîne une activation plus impor¬ 
tante que le traitement des mots plus consistants 
(Herbster, Mintun, Nebes & Becker, 1997; Fiez & 
Petersen, 1998). Par ailleurs, cette région s’active 
également lorsque la tâche consiste en une lecture 
silencieuse de mots ou de pseudo-mots mais de 
manière moins importante que lorsque la tâche 
consiste à lire à haute voix les mêmes stimuli. Ces 
données suggèrent que cette région est impliquée 
dans le recodage articulatoire du langage écrit 
(Pugh et ai, 2001). 

La chronologie de l’apparition de l’activation de 
ces différentes régions lors de la présentation d’un 
stimulus orthographique au lecteur ordinaire a pu 
être explorée par magnétoencéphalographie. Ainsi, 
Papanicolaou et ai (2003) ont montré que le cortex 
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visuel primaire était la première région activée. Cette 
activation apparaît dans les 100 à 150 premières 
millisecondes de la présentation des stimuli. 
E r '~' : te, dans les 150 à 2C" millisecondes, les gyri 
fusiforme et lingual gauches sont activés de manière 
prédominante. Ces activations sont suivies par une 
activation prédominante au niveau pariétal inférieur 
gauche (gyri angulaire et supramarginai), et par l'ac¬ 
tivation du Cunex frontal inférieur (aire de Broca). 
Finalement, il y a, en parallèle avec l’activation 
néocorticale, une activation de l’hippc~ampe et du 
gyrus temporal moyen, qui commence à peu près à 
250 ms après la présentation du stimulus et est 
surtout présente à gauche (voir Tableau 1). 


Temps 

Evénement 

0 ms 

; présentation d’un stimulus écrit 

100-150 ms 

1 . 

activation du cortex occipital 
primaire 

! 150-200 ms 

activation des gyri fusiforme et ; 
linguai gauches 

Entre 15C-200 ms 

: et 250 ms 

l 

! 

activation des gyri angulaire et 
supramarginai gauches j 

activation du cortex irontal infé- 1 

rieur j 

1 

i 250 ms 

! 

activation de l’hippocampe et du j 
gyrus temporal moyen j 


Tableau 1. Chronologie des activations des différentes 
régions impliquées dans la lecture lors de la présentation 
visuelle de stimuli orthographiques aux lecteurs adultes 
ordinaires. 


Spécialisation progressive des régions 
cérébrales impliquées dans la lecture 

Comme nous venons de le voir, chez l’adulte, les 
mots familiers et non familiers sont différemment 
traités par les régions dorsale, ventrale et antérieure. 
Chez l’enfant qui se développe de façon typique, il 
semblerait qu’au début de la période d’apprentissage 
de la lecture (c’est-à-dire, quand la plupart des mots 
sont relativement peu familiers), l’activation lors de 
tâches de lecture prédomine dans les systèmes 
dorsaux et antérieurs. Au fur et à mesure que ces 
enfants deviennent plus compétents dans la recon¬ 


naissance de mots, le système ventral est davan¬ 
tage activé lors de tâches de lecture. Ainsi, Shaywitz 
et al. (2002) ont examiné les activations au niveau 
de l’hémisphère gauche chez des e'~ , ''"ts âgés de 7 
à 17 ans tandis que des mots écrits leur étaient 
présentés. Durant les tâches de lecture, les enfants 
jeunes montrent un engagement important des 
systèmes dorsal et antérieur mais un engagement 
limité du système ventral. Par contre, ies enfants 
plus âgés tendent à montrer un engagement accru 
du système ventral, particulièrement au niveau de la 
jonction temporo-occip'taîe gauche. Il faut en plus 
noter que l'activation dans cette région est corrélée 
positivement avec les performances en lecture. I! 
semble en fait qu’un lecteur débutant qui se trouve 
sur une trajectoire développementale favorable 
utiiise un système cortical largement distribué pour 
le traitement de l’écrit, incluant les régions temporo- 
pariétales et frontales de l’hémisphère gauche, mais 
également les aires postérieures de l’hémisphère 
droit. Quand les capacités de lecture augmentent, 
ces régions semblent jouer un rôle moins important 
tandis que les régions ventrales de l’hémisphère 
gauche deviennent plus critiques dans la reconnais¬ 
sance des stimuli écrits. 

Activation cérébrale chez le dyslexique 

Activation cérébrale lors de tâches de traitement 
phonologique 

Les premières études d’imagerie chez les sujets 
dyslexiques se sont surtout attachées à explorer 
l’activation cereoraie iors de tâchés phonologiques. 
Ainsi, une première étude de ce type menée par 
Flowers, Wood et Naylor (1991) a été conçue de 
manière à tester l’hypothèse d’une activation anor¬ 
male de l’hémisphère gauche chez les dyslexiques 
durant une tâche langagière. Les résultats ont 
montré que les performances en lecture étaient en 
relation avec l'activation du cortex pariéto-temporal 
gauche lors de tâches de jugement auditif de rimes. 
Rumsey et ses collègues (Rumsey et al., 1992, 
1994) ainsi que Paulesu étal. (1 nne ) et Shaywitz et 
al. (1998) ont également scanné des dyslexiques 
durant des tâches de jugement de rimes. Toutes ces 
études montrent de façon générale des profils d’ac¬ 
tivation anormaux dans les cortex pérîsylviens et 
extrasylviens gauches chez les sujets dyslexiques. 
Ainsi, dans une étude en tomographie par émission 
de positons (TEP) désormais classique, Paulesu et 
al. (1996) ont comparé l’activation cérébrale lors de 
tâches phonologiques chez des adultes sans 
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histoire de dyslexie et chez des adultes présentant 
une dyslexie compensée, c’est-à-dire qui avaient eu 
une histoire de dyslexie dans l'enfance mais qui 
avaient réussi à apprendre à lire correctement. II 
subsistait néanmoins chez ces personnes des diffi¬ 
cultés dans certaines tâches de traitement phonolo¬ 
gique. Les participants étaient soumis à deux tâches 
connues pour activer l'ensemble des aires périsyl- 
viennes gauches du langage : une tâche de juge¬ 
ment de rimes qui consistait à juger si deux stimuli 
présentés visuellement (des lettres) rimaient ou non, 
et une tâche de mémoire phonologique à court 
terme consistant à déterminer si une consonne cible 
présentée visuellement appartenait à une séquence 
de consonnes présentée visuellement 2 secondes 
auparavant. Alors que les lecteurs ordinaires 
montraient durant la tâche de jugement de rimes 
une activation dans une large zone allant de l’aire de 
Wernicke à l’aire de Broca (et impliquant également 
les tissus de i'insula située au fond de la scissure de 
Sylvius entre les aires de Wernicke et de Broca),. les 
dyslexiques compensés, tout en réalisant au niveau 
comportemental la tâche aussi correctement que les 
sujets contrôles, activaient essentiellement une 
zone se limitant à l’aire de Broca. Durant la tâche de 
mémoire phonclogique à court terme, les lecteurs 
ordinaires activaient l’aire de Wernicke et le gyrus 
supramarginal ainsi que l’aire de Broca. Les 
dyslexiques compensés par contre activaient l’aire 
de Wernicke et le gyrus supramarginal mais très 
faiblement l’aire de Broca. Autrement dit, dans 
aucune des deux tâches, les sujets dyslexiques ne 
parvenaient comme tes iectëùrs Ordinaires â activer 
de concert les aires antérieures et postérieures du 
langage. Ces résultats ont été interprétés par les 
auteurs comme reflétant un certain niveau de décon¬ 
nexion entre les composants du système langagier, 
susceptible d’expliquer les difficultés à effectuer des 
traductions d’un code de la langue à un autre. Donc, 
en résumé, durant les tâches phonologiques, les 
dyslexiques activaient une partie seulement des 
régions activées chez les lecteurs ordinaires : l’aire 
de Broca durant la tâche de jugement de rimes et le 
cortex pariéto-temporal durant la tâche de mémoire 
phonologique à court terme. Contrairement à ce qui 
était observé chez les lecteurs ordinaires, ces deux 
régions n’étaient jamais activées de concert. En 
outre, I’insula gauche activée dans les deux tâches 
chez les lecteurs ordinaires ne l’était dans aucun cas 
chez les dyslexiques. Notons qu’il existait également 
une activation cérébelleuse bilatérale chez les 
lecteurs normaux qui n’apparaissait pas chez les 


dyslexiques. Pour Paulesu et al. (1996), ces résul¬ 
tats indiquent une faible connectivité entre les aires 
antérieures et postérieures du langage qui pourrait 
être due à un Husfonc^.inement de I’insula qui habi¬ 
tuellement constitue un pont entre l’aire de Broca et 
les cortex temporal supérieur et pariétal inférieur. 
Cette faible connectivité pourrait être la source des 
difficultés de traitement phonologique observées 
chez les aysiexiques. En particulier, l’activation indé¬ 
pendante des aires antérieures et postérieures du 
langage chez les sujets dyslexiques, supporte la 
notion selon laquelle les représentations relatives à 
la phonologie segmentée et non segmentée sont 
anatomiquement et fonctionnellement distinctes 
chez ceux-ci. Même si ces données n’ont apparem¬ 
ment pas pu être reproduites (Shaywitz et si.. 1998). 
l’étude de Paulesu et al. a permis de mettre en 
évidence le fait que c’est peut-être moins l’activation 
des régions en tant que telle qui pourrait différer 
chez les sujets dyslexiques, mais plutôt la connecti¬ 
vité entre les différentes régions impliquées dans la 
lecture. 

Dans une étude par résonance magnétique 
nucléaire fonctionnelle (IRMf), Shaywitz étal. (1998) 
ont utilisé une série hiérarchisée de tâches impli¬ 
quant une demande croissante par rapport aux fonc¬ 
tions phonologiques. L’étude consiste donc à 
comparer les profils d’activation cérébrale de sujets 
dyslexiques et de lecteurs ordinaires tandis qu’ils 
exécutent des tâches dans lesquelles les exigences 
de traitement phonologique sont de plus en plus 
importantes. Les tâches requièrent ainsi 1 ) un traite¬ 
ment visuo : spatial ' sans traitement orthographique 
(juger si de courtes séquences de lignes sont orien¬ 
tées de la même manière), 2) un traitement ortho¬ 
graphique sans traitement phonologique (juger si 
des séquences de lettres sont imprimées dans le 
même caractère d’imprimerie), 3) une tâche d'ana¬ 
lyse phonologique simple (juger si deux lettres 
riment) qui implique le transcodage des lettres 
(orthographe) en structures phonologiques puis une 
analyse phonologique pour déterminer si ces struc¬ 
tures riment, 4) une tâche d’analyse phonologique 
plus complexe requérant l’analyse phonologique de 
structures plus complexes (juger si deux pseudo¬ 
mots riment), 5) une tâche de jugement lexico- 
sémantique (juger si deux mots présentés 
visuellement appartiennent à la même catégorie 
sémantique). Les scans ont été analysés de 
manière à déterminer quelles régions cérébrales 
répondent avec une augmentation progressive 
correspondante d’activation. Les résultats montrent 
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que chez les lecteurs ordinaires, l’activation céré¬ 
brale augmente systématiquement dans les régions 
corticales postérieures, c’est-à-dire l’aire de 
Wernicke, le gyrus angulaire et le cortex visuel, 
quand les exigences de traitement phonologique 
augmentent. Par contre, les dyslexiques ne présen¬ 
tent pas d’augmentation de l’activation de ces 
régions parallèlement à l’augmentation des 
exigences phonologiques de la tâche. Ces résultats 
suggèrent selon les auteurs de l’étude un fonction¬ 
nement imparfait des systèmes sous-tendus par ces 
régions pour la segmentation des mots en leurs 
constituants phonologiques chez les sujets 
dyslexiques. Mais à côté de cela, les dyslexiques 
montrent une suractivation relative au niveau du 
gyrus frontal ascendant en réponse aux demandes 
phonologiques. Ces données pourraient refléter 
l’augmentation de l’effort consacré à essayer de 
réaliser ces tâches. En résumé, selon cette étude, 
les profils d'activation diffèrent de façon significative 
entre les sujets dyslexiques et les lecteurs ordi¬ 
naires, les premiers montrant par rapport aux 
seconds une relative sous-activation des régions 
postérieures (aire de Wernicke, gyrus angulaire et 
cortex strié) et une reiative suractivation au niveau 
du gyrus frontal inférieur. En tait, les données de 
Shaywitz et al. (1998) indiquent que les sujets 
dyslexiques présentent une altération fonctionnelle 
dans un vaste système se trouvant au niveau du 
cortex postérieur et comprenant les régions tradi¬ 
tionnelles de la vision et du langage, ainsi qu’une 
portion de cortex associatif centrée sur le gyrus 
angulaire. Cette région est d’un intérêt particulier 
dans la mesure où elle est considérée comme un 
pivot dans l’exécution des intégrations transmodales 
nécessaires pour la lecture, c’est-à-dire, la transpo¬ 
sition entre le percept visuel du stimulus écrit et les 
structures phonologiques du langage. 

Activation cérébrale chez le dyslexique 
lors de tâches de lecture 

La comparaison des activations cérébrales chez 
la personne dyslexiaue et le lecteur ordinaire lors de 
tâches de lecture a également mis en évidence un 
certain nombre de différences. Salmelin étal. (1996) 
ont mesuré l’activité électrique par magnétoencé- 
phalographie chez des sujets dyslexiques et 
contrôles lors de tâches de lecture silencieuse de 
mots et de pseudo-mots. Chez les sujets contrôles, 
la région temporo-occipitale inférieure gauche s’acti¬ 
vait entre 150 et 180 ms après le début de la présen¬ 
tation du stimulus. Par contre, chez les sujets 


dyslexiques, cette région n’était pas activée durant 
les 200 premières millisecondes de présentation du 
stimulus et même après 400 à 700 ms, l’activation 
qui apparaissait dans le lobe ter":.'al gauche des 
dyslexiques était inférieure à celle observée chez les 
contrôles. Cependant, dans le même temps, le lobe 
frontal inférieur des dyslexiques se trouvait activé, 
ce qui n’était pas la cas chez les contrôles. Par 
ailleurs, les pseudo-rnots produisaient chez tous les 
contrôles une activation plus importante que les 
mots dans le lobe temporal moyen gauche et le 
suîcus central, et chez la moitié des dyslexiques 
dans la région temporo-pariéto-occipitale. Une 
critique adressée par Brunswick et al. (1999) pour 
cette étude est que la précision de la lecture n’était 
pas mesurée. Dès lors, les différences observées 
entre les contrôles et les dyslexiques pourraient être 
attribuées au fait que l’absence ou la faible activa¬ 
tion des régions temporales du langage reflétait 
simplement l’incapacité à décoder les stimuli de 
manière suffisamment précise pour activer les aires 
sémantiques et de dénomination du cerveau. 

Rumsey et al. (1997) ont étudié la lecture de 
mots et de pseudo-mots chez des sujets 
dyslexiques en utilisant la TEP. Des niveaux signifi¬ 
cativement différents d'activation chez les 
dyslexiques et les sujets contrôles (de même âge 
chronologique) étaient observés. En fait, par rapport 
aux contrôles, les dyslexiques montraient une acti¬ 
vation réduite au niveau du cortex temporo-pariétal 
moyen à postérieur. Il faut noter que ces résultats 
pourraient être dus au fait que les dyslexiques 
avaieni traité au totai moins de stimuli dans ia 
mesure où les sujets avaient la possibilité d’établir 
eux-mêmes la vitesse de présentation des stimuli 
(afin de ne pas défavoriser les dyslexiques). 
Néanmoins, ces résultats ainsi que ceux de Salmelin 
et al. (1996) sont cohérents par rapport à ceux 
observés dans les études ayant montré des activa¬ 
tions cérébrales anormales au niveau des régions 
temporo-pariétales chez les dyslexiques lors de 
tâches de traitement du langage (Flowers et al., 
1991 ; Rumsey et al., 1992, par exemple). 

Brunswick et al. (1999) ont réalisé deux études 
PET destinées à explorer l’activation cérébrale de 
dyslexiques lors de tâches de lecture explicite d’une 
part, et implicite d'autre part. Le but de l’utilisation de 
ces deux types de tâches était d’évaluer si la surac¬ 
tivation de régions antérieures trouvées dans 
d’autres études chez les dyslexiques était due à un 
effort accru de décodage. Si ce type d’activation 
apparaît également dans le cas de tâches implicites 
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de lecture, elle ne pourrait être attribuée à un 
accroissement de l’effort accompli. Deux groupes de 
dyslexiques compensés et deux groupes de contrôle 
Dsrticir'' : nnt à l’étude. Tous étaient des étudiants 
universitaires. Les dyslexiques avaient des perfor¬ 
mances inférieures à celles des contrôles à des 
tâches de lecture et de traitement phonoicgique 
mais étaient par ailleurs appariés aux contrôles en 
termes de Q! et d’âge. Dans l’expérience de lecture 
à voix haute (explicite), des mots et des pseudo- 
mots étaient présentés à un rythme lent de manière 
à ce que la précision de la lecture soit égalisée 
pour les contrôles et les dyslexiques. Les ceux 
groupes activaient les mêmes régions péri- et 
exirasylviennes de l’hémisphère gauche. 
Cependant, chez les dyslexiques, l’activation au 
niveau du cortex temporal inférieur postérieur 
gauche (BA 37) ainsi que du cervelet gauche, du 
thalamus gauche et du cortex extrastrié médial 
était moins importante que chez les contrôles. 
Dans l’expérience de lecture implicite, les partici¬ 
pants devaient effectuer une tâche de détection de 
traits graphiques, soit avec des mots, soit avec des 
pseudo-mots, soit encore avec des séquences de 
caractères non connus. Dans aucune de ces condi¬ 
tions, il n’était requis que !e participant lise les 
items. Mais, on sait que chez le lecteur normal, la 
présence de mots ou de pseudo-mots dans le 
champ visuel active automatiquement les 
processus sémantiques et phonoiogiques, même 
quand l’intention n’est pas de lire (Van Orden, 
Johnston & Haie, 1988 ; MacLeod, 1991). Dans le 
paradigme utilisé, lé traitement des mots et des 
pseudo-mots était contrasté au traitement des 
caractères non existants. Les dyslexiques 
montraient par rapport aux contrôles une activité 
réduite dans la région BA 37, suggérant que la 
différence entre les groupes, observée dans les 
deux expériences avait trait aux aspects hautement 
automatisés du processus de lecture. Selon 
Brunswick, puisque cette aire (BA 37) a été impli¬ 
quée précédemment dans la dénomination quelle 
que soit la modalité, l’activation réduite dans cette 
région peut indiquer une altération spécifique de 
recouvrement lexical. Par ailleurs, il est intéressant 
de noter que pendant la lecture à voix haute seule¬ 
ment, il y avait une augmentation d’activation chez 
les dyslexiques par rapport aux contrôles dans la 
région prémotrice de l’aire de Broca (BA 6/4). Les 
auteurs attribuent ce résultat à l’utilisation d’une 
stratégie compensatoire impliquant l’assemblage 
sous-lexical de routines articulatoires. Ainsi, au 


totai, cette étude confirme le fait que les 
dyslexiques traitent les stimuli écrits de manière 
atypique, ce qui traduit un fonctionnement anormal 
du système de lo cture de l’hémisphère gauche. 
Mais plus spécifiquement, les auteurs localisent ce 
déficit au niveau des régions cérébrales qui sous- 
tendent le recouvrement lexical. 

Les études que nous venons de passer en revue 
cherchent à identifier des régions cérébrales spéci¬ 
fiques pour iesquelles les profils d’activation discri¬ 
minent les dyslexiques des lecteurs normaux. Une 
compréhension plus approfondie de la neurobiologie 
de la dyslexie développementale nécessite que l’on 
considère également les relations entre des régions 
distinctes du cerveau qui fonctionnent en coopéra¬ 
tion pour traiter les informations durant la iecture (cf. 
l’étude de Paulesu et a!., 1996, vue précédemment). 
Un certain nombre d’études ont ainsi été conçues de 
manière à explorer la « connectivité fonctionnelle » 
entre régions corticales, c'est-à-dire les corrélations 
entre l’activation de régions cérébrales distinctes 
censées coopérer lors de la réalisation de tâches de 
lecture. 

Horwiiz, Rumsly et Donchue (1998) ont exploré 
au moyen d’une étude PET, la connectivité fonc¬ 
tionnelle entre le gvrus angulaire et différentes 
régions temporales et occipitales gauches durant 
deux tâches de lecture à haute voix chez des 
adultes normaux et des adultes souffrant d’une 
dyslexie persistante. L’une des tâches comprenait 
des mots irréguliers de basse fréquence, tandis 
que l’autre était composée de pseudo-mots. Les 
résultats montrent que'chez les lecteurs normaux, 
l’activation du gyrus angulaire et l’activation des 
régions du cortex associatif visuel dans les lobes 
occipital et temporal gauches sont fortement corré¬ 
lées durant la lecture de mots et de pseudo-mots. 
En outre, durant la lecture de pseudo-mots en 
particulier (qui requiert la transformation explicite 
des graphèmes en phonèmes), l’activation du 
gyrus angulaire est significativement corrélée avec 
l’activation d’une région faisant partie de l’aire de 
Wernicke an niveau des gyri temporaux supérieur 
et moyen, ainsi qu’avec l’activation d’une région du 
lobe frontal se trouvant dans l’aire de Broca ou 
dans le voisinage de celle-ci. Chez les adultes 
dyslexiques par contre ces corrélations entre les 
régions mentionnées chez les lecteurs normaux 
sont faibles et non significatives, ce qui suggère 
une déconnexion fonctionnelle du gyrus angulaire 
avec les aires visuelles, l’aire de Wernicke et la 
région du cortex frontal inférieur. 
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Pugh et al. (2000) se sont demandés si cette 
absence de connectivité fonctionnelle du gyrus 
angulaire avec les régions occipitales et temporales 
étau générale, c'es' '* dire concernait une va .':é de- 
tâches tant linguistiques que non linguistiques, 
marquant par là un déficit général qui pourrait par 
exemple être dû à une malformation structurale du 
gyrus angulaire, ou s: au contraire elle s’apoliquait 
plus spécifiquement à des tauies requérant l’as¬ 
semblage piicnologique. Dans la mesure où il est 
largement reconnu que la dyslexie développemen¬ 
tale est liée à un déficit cognitif de nature phonolo¬ 
gique, on pourrait en effet s’attendre à ce que si le 
gyrus angulaire joue un rôle dans ce déficit, l’ab¬ 
sence de connectivité ne concerne effectivement 
que les tâches impliquant une analyse phonologique 
des items comme c’est le cas lorsque l'assemblage 
phonologique est requis. Afin de tester cette hypo¬ 
thèse, les auteurs ont, au moyen d'une étude en 
IRMf, examiné chez des lecteurs normaux et des 
dyslexiques adultes la connectivité fonctionnelle 
entre le gyrus angulaire et les sites temporaux et 
occipitaux qui lui sont liés, à travers une série de 4 
tâches écrites variant quant à la nécessité de 
recourir à l'assemblage phonologique pour les 
réaliser. Les deux premières tâches impliquaient un 
assemblage phonologique : la première consistant à 
juger si deux pseudo-mots présentés visuellement 
rimaient, et la seconde à juger si deux mots 
présentés visuellement appartenaient à la même 
catégorie sémantique. Les deux autres tâches n’im- 
piiquaient pas l’assemblage phonologique : l'une 
consistait a juger si des lettres préseïliées visuelle¬ 
ment rimaient ; elle avait donc en commun avec la 
première tâche d'impliquer une analyse métaphono- 
logique des items ; l’autre consistait à juger si au 
sein de deux séquences identiques de lettres, 
celles-ci étaient imprimées dans le même caractère. 
Cette tâche requérait comme la première tâche un 
codage orthographique mais pas d’assemblage 
phonologique. Les résultats indiquent en fait que 
chez les dyslexiques, il existe une altération fonc¬ 
tionnelle de la connectivité au niveau de l’hémi¬ 
sphère gauche qui se limite aux tâches qui 
requièrent explicitement le recours à l’assemblage 
phonologique. En effet, pour les tâches écrites qui 
ne requièrent pas l’assemblage phonologique, la 
connectivité fonctionnelle est forte tant chez les 
dyslexiques que chez les lecteurs normaux. 
Autrement dit, ces données soutiennent la concep¬ 
tion selon laquelle les anomalies dans la dyslexie 
développementale se trouvent largement confinées 


au domaine du traitement phonologique relatif à l'as¬ 
semblage phonologique. Les données suggèrent 
par ailleurs que les régions postérieures de i'hémi- 
sphère droit jouent un rôle compensateur dans la 
médiation des performances phonologiques chez 
les dyslexiques. En effet, au niveau de l'hémisphère 
droit, la connectivité fonctionnelle apparaît entre les 
régions attendues, chez lés lecteurs normaux mais 
également chez les dyslexiques. Selon les auteurs. 
I'interDrétation la pius plausible de ces résultats est 
lue la f aiblesse de basa des représentations phono- 
logiques chez ies dyslexiques a pour effet de limiter 
leur capacité à construire des structures efficaces 
dans le gyrus angulaire qui lient les codes orthogra¬ 
phiques calculés au niveau des aires extrastriées du 
lobe occipital aux codes phonologiques représentés 
dans le gyrus temporai supérieur. Donc, quand l'as- 
samblage phonologique n’est pas requis (mais que 
des jugements phonologiques sont requis comme 
dans la tâche consistant à juger si deux lettres 
riment), les profils de connectivité fonctionnelle entre 
le gyrus angulaire et les autres sites paraissent 
normaux. 

FACTEURS GÉNÉTIQUES EN RELATION 
AVEC LA DYSLEXIE DÉVELOPPEMENTALE 

Selon Grigorenko (2001), trois sources de 
données suggèrent que la dyslexie a une compo¬ 
sante héréditaire : l'étude de familles de dyslexiques, 
l’étude des jumeaux dyslexiques, et les études de 
génétique moléculaire. Nous passons ces données 
en revue. 

Les études de familles de dyslexiques 

On parle en termes d’agrégats familiaux, qui 
renvoient au fait que les troubles de la lecture 
tendent à se retrouver chez des personnes d’une 
même famille, ce qui d’ailleurs est connu depuis 
longtemps. Ainsi, le risque pour un individu de déve¬ 
lopper des troubles de la lecture est de façon géné¬ 
rale plus important s’il existe un dyslexique dans la 
famille de celui-ci. En fait, 25 à 60 % des pare^ 
d’enfants qui présentent des troubles de la lecture 
éprouvent également des difficultés de lecture. Mais 
le risque va dépendre du lien de parenté entre les 
personnes et par ailleurs aussi de la sévérité du 
trouble. Il existe aujourd’hui de nombreuses 
données à partir desquelles on peut estimer le 
risque pour un individu de devenir dyslexique en 
fonction du lien de parenté avec les personnes affec¬ 
tées dans sa famille (pour des revues, voir 
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Grigorenko, 2001 ainsi que Oison, Forsberg, Gayan 
& DeFries, 1999). Ainsi, le risque de développer une 
dyslexie pour un jumeau monozygote de dyslexique 
(M7 ou vrai jumeau >>, c’est-à-dire ayant un patri¬ 
moine génétique identique) est supérieur à celui 
d'un frère ou d’une sœur, lui-même supérieur à celui 
d’un cousin de dyslexique. Plus précisément, selon 
des estimations récentes, le risque d'être dyslexique 
cour un garçon est de 40 % s’il a un père dyslexique 
et de 33 % s’il a une mère dyslexique ; pour une fill° 
ii est de 20 % indépendamment du parent affecté. 

li faut néanmoins toujours se rappeler que les 
fam'llcs partagent non seulement l'hérédité mais 
également souvent l'environnement socio-culturel. 
L’étude de jumeaux monozygotes et de jumeaux 
dizygotes (DZ, c’est-à-dire ayant un patrimoine 
génétique en commun au même titre que des frères 
et sœurs non jumeaux) permet de dissocier ce qui 
est attribuable à l’hérédité de ce qui est attribuable à 
l’environnement. 

L’étude des jumeaux 

Etudes du taux de concordance 

Dans ce type d’étude, il s’agit d’identifier des 
personnes dyslexiques qui ont un jumeau et de 
déterminer si ce jumeau est ou non dyslexique. On 
établit ainsi un taux de concordance : les deux indi¬ 
vidus de la paire de jumeaux sont tous les deux 
dyslexiques ; et un taux de discordance : l’un est 
dyslexique, l’autre pas. La première investigation de 
ce type remonte à Hermann (1959) qui a étudié 10 
paires de jumeaux MZ ei 33 paires de jumeaux DZ. 
Le taux de concordance en termes de dyslexie était 
de 100 % chez les jumeaux MZ alors qu’il était 
seulement de 33 % chez les jumeaux DZ, ce qui 
constitue une différence statistiquement significa¬ 
tive. Les études qui ont suivi ont confirmé l’existence 
de taux de concordance significativement plus 
élevés chez les jumeaux MZ comparés aux jumeaux 
DZ (ainsi, Zerbin-Rüdin, 1967 : 100 % de concor¬ 
dance chez 17 paires de MZ contre 35 % chez 34 
"Rires de DZ ; Bakwin, 1973 : 84 % de concordance 
chez les MZ contre 20 % chez les DZ ; Decker & 
Vandenberg, 1985 : 85 % de concordance chez les 
MZ contre 55 % chez les DZ). Des études plus 
récentes contrôlant davantage le niveau de lecture 
du second jumeau au moyen de tests plus appro¬ 
fondis ont trouvé des différences moins importantes 
mais toujours statistiquement significatives entre 
taux de concordance chez les jumeaux MZ et DZ. 
Ainsi, DeFries et Alarcôn (1996) ont trouvé un taux 


de concordance entre paires MZ de 68 % et entre 
paires DZ de 38 %. Les résultats de ces études 
semblent donc bien mettre en évidence une contri¬ 
bution des gè.-^ dans le d< 5 '/°ioppe,,.„,it de la 
dyslexie. En effet, dans la mesure où le facteur qui 
distingue essentiellement les jumeaux MZ des DZ 
est la proximité de leur matériel génétique, identique 
chez les MZ et relativement différent chez les DZ, on 
peut supposer que la concordance concernant le 
développement de la dyslexie est influencée par 
l’existence de ce matériel génétique identique. Si c.. 
n’était pas le cas, il y aurait aussi concordance chez 
les jumeaux DZ. 

Etudes du niveau de lecture des jumeaux 

Plutôt que de rechercher des sujets dyslexiques 
qui ont un jumeau et d’évaluer si ce jumeau est aussi 
dyslexique, les études du niveau de lecture des 
jumeaux cherchent à déterminer si le niveau de 
lecture des jumeaux est concordant. L’idée qui sous- 
tend cette procédure est que l’étiologie de la 
dyslexie n’est pas différente de l’étiologie de la distri¬ 
bution normale des habiletés de lecture. Autrement 
dit, la dyslexie n’est pas considérée comme une 
entité discrète mais comme une condition qui fait 
partie d’un continuum avec à un extrême les très 
bons lecteurs et à l’autre extrême les très mauvais 
lecteurs ou dyslexiques (Grigorenko, 2001). Ce type 
d’études repose en fait sur l’utilisation de techniques 
statistiques sophistiquées basées sur des analyses 
de régression et développées par DeFries et Fulker 
(1985). La procédure consiste à sélectionner des 
paires' de jumeaux MZ et DZ dont l’un au moins 
manifeste une performance en lecture qui se situe à 
l’extrémité inférieure d’une distribution normale. Ce 
jumeau est dit « proband » (sondeur), l’autre est 
appelé « co-jumeau ». La logique des analyses est 
la suivante : si on suppose que le déficit en lecture 
du jumeau proband MZ est entièrement déterminé 
de manière génétique, alors la performance de son 
co-jumeau devra être complètement expliquée par 
celle du jumeau proband puisqu’ils partagent le même 
patrimoine génétique. Par contre, la performance d’un 
co-jumeau DZ n’est qu’en partie expliquée par celle 
de son jumeau proband puisqu’ils partagent la moitié 
de leur patrimoine génétique. Au contraire, si le 
déficit du jumeau proband est entièrement 
expliqué par l’influence de l’environnement, la 
performance du co-jumeau est alors expliquée par 
celle du jumeau proband qui partage le même envi¬ 
ronnement, dans ce cas de manière identique que le 
jumeau soit MZ ou DZ. Les analyses de régression 
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utilisées dans la technique développée par DeFries 
et Fulker (1985) permettent d’évaluer la part de l’in¬ 
fluence génétique sur un comportement déficient (ici 
la lecture) et la part de l’influence de l’° ri ' , ironnement 
sur ce même comportement. En utilisant cette tech¬ 
nique, Alarcôn et DeFries (1997) ont montré que les 
performances en lecture étaient fortement héritables 
alors que l’influence de l’environnement sur ia 
lecture était très faible. 

Etudes concernant ies processus de lecture 
et des facteurs associés à la lecture 
chez, ies jumeaux 

La même méthodologie a été appiiquée à diffe¬ 
rents aspects de la lecture ainsi quaux facteurs 
associés à la lecture. Les études sur les jumeaux 
suggèrent en fait que seules certaines habiletés de 
lecture sont héritées. Ainsi, Oison, Forsberg et Wise 
(1994) ont montré que le niveau de reconnaissance 
des mots écrits était expliqué en grande partie par 
l’influence génétique, mais que ce n’est pas le cas de 
la compréhension écrite. Gayân et Oison-(T 999) ont 
montré que les influences génétiques et environne¬ 
mentales s’exerçaient en propoitions variables selon 
les aspects ou facteurs en jeu liés à ia lecture : ainsi, 
l’influence environnementale serait supérieure à l’in¬ 
fluence génétique pour la reconnaissance des mots 
(ce qui n’exclut pas que celle-ci est très importante 
alors qu’elle ne semble pas jouer de rôle dans la 
compréhension écrite). L’influence génétique est par 
contre supérieure à l’influence environnementale sur 
le développement de la conscience phonémique, le 
décodage phonologique, le codage orthographique, 
ainsi que la dénomination rapide (Grigorenko, 2001). 

Les études de génétique moléculaire 

Comme nous venons de le voir, l’approche géné¬ 
tique comportementale (c’est-à-dire, l’étude de l’hé- 
ritabilité des différents aspects de la lecture) fournit 
une technique puissante pour évaluer la validité des 
théories cognitives de la lecture aussi bien que pour 
analyser les déterminants probables à la fois géné¬ 
tiques et environnementaux des différences indivi¬ 
duelles relatives aux capacités de lecture. Dans la 
mesure où les données issues de cette approche 
suggèrent que le fait d’être dyslexique est héritable, 
il est raisonnable de se demander comment cette 
transmission de la dyslexie d’une génération à 
l’autre s’effectue. Par rapport à cette question, il faut 
toujours garder à l’esprit que la lecture est une acti¬ 
vité complexe impliquant des habiletés diverses tant 
en ce qui concerne le décodage des mots que la 


compréhension écrite, et que par ailleurs les habi¬ 
letés de décodage sont distinctes, au moins en 
partie, des habiletés relatives aux connaissances 
orthographiques. Il s’ensuit qu’il serait plutôt impr^ 
bable que la dyslexie soit associée à un seul gène. 

Pour rechercher l’emplacement d’un gène (ou 
« locus >■) codant pour une condition donnée sur un 
chromosome donné, on utilise une méthode appelée 

analyse de linkage ». La méthode repose en fait sur 
la recherche de marqueurs a° ce locus. Ainsi, si un 
trait peut être iié à un marqueur de locus génétique 
connu, on peut inférer qu’un gène important pour ce 
trait est localisé sur le même chromosome que le 
marqueur. Les gènes qui sont localisés de manière 
rapprochée sur un chromosome tendent en effet à 
être héréditairement transmis ensemble. Par contre, 
ceux qui sont éloignés l’un de l’autre sur un même 
cnromosome ou encore qui se trouvent sur des chro¬ 
mosomes différents sent hérités de manière indé¬ 
pendante. Une preuve de co-transmission entre le 
gène potentiel d’un trouble et un marqueur suggère 
donc qu’ils sont localisés dans la même région chro¬ 
mosomique. Avec cette méthode, il a été mis en 
évidence que des gènes susceptibles d’être en lien 
avec la dyslexie ou des aspects de celle-ci pourraient 
être localisés dans au moins 8 régions chromoso¬ 
miques, à savoir au niveau des chromosomes 1,2, 3, 
6, 11, 15 et 18 (Beaton, 2004 ; Grigorenko, 2005). 

FACTEURS COGNITIFS 
DE LA DYSLEXIE 
DÉVELOPPEMENTALE 

Cette partie est consacrée aux déficits cognitifs 
(au sens large) supposés sous-tendre les troubles 
spécifiques de l’apprentissage du langage écrit. Une 
variété de déficits ont été associés à la dyslexie 
développementale tels que des déficits phonolo¬ 
giques, auditifs, visuels et moteurs. Nous les envisa¬ 
geons tour à tour. Les théories qui ont tenté de les 
intégrer feront l’objet de la section suivante. 

DÉFICITS PHONOLOGIQUES 

Des difficultés dans des tâches requérant un trai¬ 
tement phonologique ont régulièrement été mises en 
évidence chez les dyslexiques. Ces tâches impli¬ 
quent, parmi les fonctions ou processus qui ont été 
les plus étudiés ou se sont révélés particulièrement 
déterminants par rapport à la dyslexie, la conscience 
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phonologique, la mémoire phoriologique à court 
terme et la répétition de non-mots, et la dénomina¬ 
tion rapide automatisée. D’autres aspects tels que la 
dénomination verbale perception de la parole, ou 
encore l’apprentissage phonologique de nouvelles 
formes verbales, également évoqués ici, ont été 
moins étudiés ou ont un rôle plus controversé. 

Conseil, je phonologique 

La conscience phonologique est une des habi¬ 
letés qui ont été le plus étudiées es trente dernières 
années en tant que facteurs intimement liés à >’ac- 
quisiticn de la lecture et à ses troubles (pour une 
revue critique, voir Castles & Coltheart, 2004). Elle 
est définie comme la capacité à identifier les compo¬ 
sants phonologiques (phonèmes ou segments plus 
larges tels que ies syllabes eu les rimes) de la parole 
et à manipuler ceux-ci de façon délibérée (Gombert, 
1990). On parle plus précisément de conscience 
phonémique quand l’unité manipulée est le 
phonème. Elle est mesurée par des tâches qui 
consistent par exemple pour l’enfant à soustraire le 
premier ou le dernier phonème du mot, à inverser 
des phonèmes, à compter des phonèmes au sein 
d’un mot, etc. La conscience d’unités plus larges 
que le phonème est mesurée de manière semblable 
(ôter la première syllabe d’un mot, inverser des 
syllabes, mais également juger si deux mots riment, 
etc.). 

L’enfant qui apprend à lire et écrire dans un 
système d’écriture alphabétique doit nécessaire¬ 
ment disposer d’un certain degré de conscience 
phonémique pour-pouvoir associer ies segments 
phonémiques constituant la forme orale d’un mot 
aux segments graphémiques correspondant de la 
version écrite du mot et vice versa. Tandis que les 
constituants graphémiques sont facilement isolables 
au sein des mots écrits dans la mesure où ils consis¬ 
tent en unités visuelles physiquement discrètes 
(graphèmes composés d’une ou de plusieurs lettres 
bien identifiables), les constituants phonémiques (en 
particulier consonantiques) le sont beaucoup moins 
dans la mesure où ils sont le produit de la coarticu¬ 
lation avec d’autres phonèmes au sein des mots et 
ne correspondent pas en tant que tel à des unités 
acoustiques physiquement discrètes (Liberman, 
Cooper, Shankweiler & Studdert-Kennedy, 1967). Il 
s’ensuit que pour le jeune enfant, la capacité à se 
représenter explicitement les phonèmes, c’est-à-dire 
à acquérir la conscience de ceux-ci, peut constituer 
un défi important. La conscience des unités plus 
larges qui sont, sur le plan acoustique, parfaitement 


isolables apparaît d’ailleurs plus tôt (vers 4 ans) que 
la conscience phonémique. Cette dernière se déve¬ 
loppe en effet vers 5-6 ans, c’est-à-dire au moment 
où l’enfant commence généra' t:- ont à apprendre à 
lire. Le rôle de la conscience phonologique et plus 
particulièrement de la conscience phonémique dans 
l’apprentissage de ia lecture est soutenu pai les 
résultats d’un grand nombre d’études longitudinales 
qui montrent que la conscience phonémique 
évaluée en 3- maternelle ou éventuellement plus 
tard, constitue un excellent prédicteur des compé¬ 
tences en langage écrit mesurées ultérieurement au 
cours de la scoiarité primaire (par exemple, 
Caravolas, Hulme & Snowling, 2001 ; ïunmer, 
Herriman & Nesdale, 1980; Wagner, Torgesen &. 
Rashotte, 1994). D’un autre côté, certaines données 
suggèrent que la conscience phonémique se déve¬ 
loppe sous l’influence de l’apprentissage de la 
lecture et plus particulièrement d’un code alphabé¬ 
tique. En effet, Morais, Cary, Alegria et Bertelson 
(1979) ont montré que des adultes illettrés ont des 
performances faibles dans des tâches de 
conscience phonémique. De plus, Read, Zhang, Nie 
et Ding (1986) ont montré que des adultes chinois 
ayant appris et utilisant le code logegraphique tradi¬ 
tionnel chinois obtiennent dans des tâches de 
segmentation phonémique, des scores pius faibles 
que les lecteurs chinois ayant appris le “pinyin", 
système alphabétique adapté à la langue chinoise. 
Comme l’écriture alphabétique exploite la connais¬ 
sance explicite de la constitution phonémique des 
mots, il paraît effectivement plausible que.son acqui¬ 
sition poussé l'enfant à segmenter explicitement la 
parole à un niveau phonémique. Il semble donc que 
ie développement de la conscience phonémique et 
l'acquisition de la lecture entretiennent une relation 
de facilitation mutuelle au cours des premières 
années de scolarité primaire. En commençant son 
apprentissage de la lecture dans un code alphabé¬ 
tique, l’enfant est sensibilisé à la structure phoné¬ 
mique des mots et développe une conscience 
phonémique qui en retour va favoriser l’acquisition 
de la stratégie de rerrdage phonologique 
(Gathercole & Baddeîey, 1993). Par ailleurs, selon 
Alegria et Morais (1991), plutôt que d’être consi¬ 
dérée comme une habileté cognitive prérequise 
dans l’apprentissage de la lecture, la conscience 
phonémique devrait être conçue comme faisant 
partie à part entière du processus d’acquisition de la 
lecture au même titre que l’apprentissage des 
lettres. Elle n’est en effet pas utilisée dans d’autres 
activités que la lecture. 
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Dans la mesure où la conscience phonologique 
semble particulièrement impliquée dans l’apprentis¬ 
sage de la lecture, un déficit de celle-ci pourrait être 
responsable des troubles spéci f; ~v?s de l’apprentis¬ 
sage de la lecture. L’évaluation de la conscience 
phonologique d’enfants dyslexiques a en effet 
montré que celle-ci était moins développée que chez 
des lecteurs ordinaires de même âge chronologique 
mais également de même âge de lecuue (par 
exemple, Bradiey & Bryant, 1978; Oison, Kliegel, 
Davidson & Folz, 1935; Oison, Wise. Conners, 
Rack & Fulker. 1989 ; Swan & Goswami, 1997). Ces 
données suggèrent donc que le faible développe¬ 
ment de la conscience phonologique est respon¬ 
sable du faible niveau de lecture et non l’inverse 
puisque le groupe d’enfants plus jeunes a le même 
niveau de lecture que celui des dyslexiques. Par 
ailleurs, lorsque les performances dans des tâches 
mettant en jeu différenis niveaux de conscience 
phonologique (syllabes, rimes, phonèmes) sont 
comparées, il apparaît que par rapport aux enfants 
de même âge de lecture, c’est surtout dans fés 
tâches impliquant la conscience des phonèmes que 
les enfants dyslexiques montrent de faibles perfor¬ 
mances (par exemple, Swan & Goswami, 1997 ; 
Oison et ai, 1989). Ces données renforcent la 
conception selon laquelle la conscience phoné- 
mique contribue au développement de la lecture, et 
son corollaire, à savoir qu’un développement insuffi¬ 
sant de cette habileté peut sous-tendre les difficultés 
d’apprentissage de la lecture des enfants dyslexiques. 
Le faible développement de la conscience phoné- 
mique pourrait lui-même être dû à une altération des 
représentations phonologiques ou leur accès 
(Gathercole & Baddeley, 1993; Ramus & 
Szenkovits, 2008 ; Snowling, 2000). 

Mémoire phonologique à court terme 
et répétition de pseudo-mots 

La mémoire phonologique ou verbale à court 
terme (MCTV) constitue un système de mémoire de 
capacité limitée responsable du maintien temporaire 
d’informations verbales. Lors d’une tâche de rappel, 
ce matériel verbal ne peut être maintenu que durant 
environ 4 secondes en MCTV (Baddeley, 1990). 
Dans ce système de mémoire, le matériel est stocké 
sous forme de code phonologique. Cette forme de 
stockage est attestée par <■ l’effet de similarité 
phonologique », c’est-à-dire le fait que les listes 
d’items phonologiquement semblables (par 
exemple, b, p, t, v) sont plus difficiles à rappeler que 
les listes d’items phonologiquement dissemblables 


(par exemple, b, x, s, w) (voir Majerus et Poncelet, 
ce volume, pour plus de détails). 

La mémoire phonologique à court terme peut être 
rr : :urée par différents types de tâches : empan de 
chiffres, de lettres, de mots, de pseudo-mots, de 
phrases et répétition de pseudo-mots de longueur 
croissante. Les épreuves utilisant des pseudo-mots 
sont en fait plus pures car elles limitent les possibi¬ 
lités de se baser sur les connaissances lexicales 
stockées en mémoire à long terme. En effet. Iss 
données classiques chez les sujets normaux 
montrent un effet de la mémoire à long terme sur les 
performances en MCTV. Les penormances pour les 
pseudo-mots, mots rares et mots abstraits sont 
respectivement moins bonnes que celles pour les 
mots, mots fréquents et mots concrets (pour une 
revue, voir Majerus, 2003 ; voir également Majerus 
et Poncelet, ce volume). 

Le rôle de la MCTV dans l’apprentissage de la 
lecture et plus particulièrement dans l’apprentissage 
du recodage phonologique a également été mis en 
évidence au moyen d’études longitudinales (par 
exemple, Gathercole & Baddeley, 1993; Muter & 
Snowling, 1998 ; Pcncelet, Van der Linden 4 
Majerus, 2004). Ainsi, Gathercole et Baddeley 
(1993) ont montré que les capacités de MCTV, 
évaluées en particulier par une tâche de répétition 
de pseudo-mots administrée à des enfants à "âge 
de 4 ans, constituait un bon prédicteur des capacités 
de lecture par recodage phonologique mesurées 4 
ans plus tard chez ces mêmes enfants. 

En outre, les comparaisons entre enfants 
dyslexiques et lecteurs ordinaires de même âge 
chronologique indiquent que les dyslexiques présen¬ 
tent de moins bonnes performances dans des tâches 
de MCTV alors que leurs performances dans des 
tâches de mémoire à court terme visuelle sont 
semblables à celles de lecteurs ordinaires (Liberman, 
Mann, Shankweiler & Werfelman, 1982). Le déficit 
concerne donc spécifiquement l’aspect verbal de. la 
MCTV. Cependant, les résultats qui se basent sur la 
comparaison entre les performances de dyslexiques 
et de lecteurs ordinaires de même âge chronologique 
ne permettent pas d’exclure le fait que les mauvaises 
performances dans les tâches de MCTV pourraient 
être dues aux faibles capacités de lecture des 
enfants dyslexiques. Ces dernières pourraient en 
effet contribuer au développement de la MCTV. Or, 
les études qui ont comparé les performances en 
MCTV de dyslexiques avec celles de lecteurs ordi¬ 
naires plus jeunes mais de même niveau de lecture 
ont obtenu des résultats contradictoires. Ainsi, 
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certaines (par exemple, Snowling, 1981 ; Sprenger- 
Charolles, Colé, Lacert & Serniclaes, 2000) ont 
trouvé que les performances en MCTV des 
dyslexiques étaient également inférieures à celles 
d’enfants plus jeunes de même niveau de lecture 
alors que d’autres n’ont pas obtenu de tels résultats 
(par exemple, Johnston, 1982 ; Johnston, Rugg & 
Scott, 1987). Ces divergences pourraient être dues 
à des différences dans le type de tâches utilisé pour 
mesurer la MCTV. Ainsi. Snowling (1981), Sprenger- 
Charolles ai al. (2000) mais également Gatherccle 
et Baddeley (1993), Muter et Snowling (1998) ainsi 
que Poncelet ei al. (2004) dans leurs études longitu¬ 
dinales utilisent des tâches de répétition de pseudo¬ 
mots tandis que Johnston et a!. (1987) utilisent des 
taches de rappel sériel de listes de consonnes. Il est 
possible que la répétition de pseudo-mots soit une 
épreuve particulièrement sensible aux difficultés des 
enfants qui ont des troubles de l’apprentissage de la 
lecture parce--que les deux habiletés sont scus- 
tendues par des processus communs en lien avec 
les capacités à segmenter des formes phonolo¬ 
giques en sous-unités. Dans l’étude de Snowling 
(1981), les dyslexiques sont en difficulté uniquement 
lorsqu’il s’agit de répéter des pseudo-mots. 
Lorsqu’ils doivent répéter des mots polysyllabiques 
appariés aux pseudo-mots en termes de structure 
phonologique, leurs performances ne diffèrent pas 
significativement de celles des enfants contrôles 
plus jeunes de même niveau de lecture. L’auteur a 
également contrôlé dans cette étude le fait que les 
difficultés en répétition de pseudo-mots n’étaient pas 
liées à des difficultés de perception. Ce n’est effecti¬ 
vement pas le cas puisque les performances des 
dyslexiques étaient comparables à celles de ce 
groupe contrôle dans une tâche de discrimination 
auditive de pseudo-mots ne différant que par un trait 
phonétique. Selon l’auteur, les problèmes de répéti¬ 
tion de pseudo-mots chez les dyslexiques seraient 
en relation avec les processus de segmentation 
requis avant d’établir un nouveau programme 
moteur pour l’articulation de la forme verbale à 
répéter, processus qui n’est pas nécessaire lorsque 
la forme verbale à répéter est familière, car dans ce 
cas elle est récupérée comme forme verbale 
globale. 

Par ailleurs, des données issues d’études portant 
sur des dyslexiques adultes (par exemple, Snowling, 
Nation, Moxham, Gallagher & Frith, 1997) soutien¬ 
nent également l’hypothèse selon laquelle ce sont 
les faibles capacités de MCTV qui induisent des diffi¬ 
cultés d’apprentissage de la lecture et non les 


faibles habiletés de lecture qui sont responsables 
des faibles capacités de MCTV. En effet, les diffi¬ 
cultés en MCTV peuvent subsister chez les 
dyslexiques adultes, même ^and leurs pm hlà mes 
de lecture ont été complètement surmontés. 

Dénomination rapide automatisée 

La dénomination rapide automatisée (Rapîd 
Automatized Naming - RAN) consiste a dénommer 
des cb io ts hautement familiers dans des conditions 
accélérées. La tâche de RAN, utilisée dans les 
premières études par Denckla et Rudel (1976) 
implique de dénommer des items tels que des 
lettres, des chiffres ou des couleurs, qui sont 
disposés dans des matrices comprenant typique¬ 
ment 5 stimuli différents présentés aléatoirement 
dans un format :0 x 5. Dans la mesure où les taux 
d’erreurs sont très bas, on mesure en fait le temps 
de dénomination de l’ensemble des items concernés 
par la tâche (lettres, chiffres, ou couleurs). 

Des études longitudinales montrent que les 
performances en dénomination rapide mesurées 
chez des prélecteurs sont de bons prédicteurs de 
leur niveau ultérieur en lecture (Manis, Doi & 
Bhadha, 2000). Il semble par ailleurs que les perfor¬ 
mances en dénomination rapide soient prédictives 
de la vitesse de lecture, du niveau de lecture par 
adressage et de la compréhension écrite plutôt que 
du niveau de décodage (Manis et al., 2000 ; 
Compton, 2003) comme les habiletés envisagées 
jusqu’à présent. 

En ce qui concerne les enfants dyslexiques, un 
certain nombre d’études montrent que “ces derniers 
prennent davantage de temps à réaliser les tâches 
de dénomination rapide que des contrôles de même 
âge, alors qu’il est simplement demandé de 
dénommer des stimuli très familiers et très simples 
(Wimmer, Mayringer & Landerl, 2000 ; Wolf & 
Bowers, 1999 ; Wolf, Bowers & Biddle, 2000). Les 
adultes avec une histoire de dyslexie présentent 
également des déficits dans cette tâche (Pennington 
étal., 1990). 

Actuellement, deux types d’interprétation relative 
aux liens existant entre l’apprentissage de la lecture 
et la dénomination rapide sont proposés. Selon une 
première interprétation, la tâche de dénomination 
rapide refléterait la vitesse à laquelle une information 
phonologique stockée en mémoire à long terme peut 
être retrouvée (Torgesen, Wagner, Rashotte, 
Burgess & Hecht, 1997). Dès lors, les difficultés de 
dénomination rapide seraient sous-tendues par des 
déficits au niveau des représentations phonologiques 
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(Snowling & Hulme, 1994). Bien que les dyslexiques 
possèdent des représentations sémantiques 
adéquates des mots qu’ils connaissent, leurs repré¬ 
sentations de la forme phonologique des mots sont 
appauvries. Dans cette première optique, la relation 
entre la lecture et les capacités de dénomination 
rapide est analogue à celle qui existe entre la lecture 
et les autres processus phonologiques (Torgesen et 
al., 1997). Selon la seconde interprétation, la tâche 
de dénomination rapide refléterait la vitesse de trai¬ 
tement et reposerait sur l'intégration de processus 
visuels de bas niveau et de processus cognitifs et 
linguistiques ue haut niveau (Manis et al., 2000, 
Wolf & Bowers, 1999). Dans ce cadre, la dénomina¬ 
tion rapide impliquerait des processus cognitifs 
spécifiaues en relation avec la lecture mais distincts 
des processus pnonologiques. Il s’agirait de 
processus attentionnels, visuels, phonologiques, 
sémantiques et moteurs qui seraient donc impliqués 
à la fois dans la dénomination rapide et dans la 
lecture (Wolf & Bowers, 1999). La lenteur avec 
laquelle les dyslexiques dénomment des symboles 
hautement familiers (lettres, chiffres...) serait liée au 
même déficit que celui qui est responsable de leurs 
difficultés à automatiser leur processus de lecture, et 
qui affecte donc leur fluence en lecture. Dans cette 
seconde perspective, les déficits de dénomination 
rapide pourraient être étroitement liés aux difficultés 
à établir un vocabulaire visuel (8owers & Woif, 
1993 ; Wimmer, Mayringer & Landerl, 1998), c’est-à- 
dire à créer des représentations orthographiques à 
partir de la forme orthographique correctement 
-décodée. 

Dénomination verbale 

Les tâches de dénomination verbale requièrent 
l’accès explicite à l’étiquette verbale correspondant 
à l’objet ou l’image de l’objet à dénommer, et qui se 
trouve en mémoire verbale à long terme. D’un point 
de vue clinique, les enfants dyslexiques semblent 
souvent présenter des difficultés à trouver leurs 
mots (Snowling, 2000). Ainsi, ils recourent fréquem¬ 
ment à de longues descriptions pour communiquer 
leurs idées et utilisent parfois des mots légèrement 
déformés (par exemple, démicament pour médica¬ 
ment ; ramicelle pour varicelle [exemple tiré de 
Dansette & Plaza, 2003]). 

Les capacités de dénomination verbale des sujets 
dyslexiques ont été examinées à l’aide de tâches de 
dénomination d’objets sur la base de la présentation 
visuelle de ces objets ou de l’image de ceux-ci, ou de 
tâches de dénomination d’objets, à partir de leur défi¬ 


nition (pour une revue, voir Nation, 2005). Dans une 
étude classique, Snowling, van Wagtendonk et 
Stafford (1988) ont comparé, dans une tâche de 
dénomination d'images, les performances ae sujets 
dyslexiques de 12 ans à celles de sujets contrôles de 
même âge chronologique et de contrôles plus jeunes 
(8 ans) ayant un niveau de lecture légèrement supé¬ 
rieur à celui des dyslexiques. Les résultats montrent 
que les dyslexiques font plus d’erreurs de dénomina¬ 
tion que les contrôles de même âge, mais n’ont pas 
de résultats inférieurs aux contrôles d’âge de lecture 
semblable. Dans une seconde expérience, Snowling 
et ses collaborateurs apparient chaque dyslexique 
avec un lecteur ordinaire en termes de performances 
sur un test requérant la définition de mots. Ensuite, 
les deux groupes sont soumis à deux épreuves : une 
épreuve de dénomination d’images et une épreuve 
consistant à associer un mot présenté oralement à 
une image (à sélectionner parmi plusieurs). 
Autrement dit, les deux groupes sont égalisés sur 
leur niveau de vocabulaire (définition de mots) et on 
évalue leurs capacités de langage réceptif (associa¬ 
tion mot-image) et expressif (dénomination). A 
l’épreuve d’association mot-image (vocabulaire 
réceptif), les deux groupes ont des performances 
équivalentes. Par contre, à l’épreuve de dénomina¬ 
tion (vocabulaire expressif), les performances des 
dyslexiques sont inférieures à celles des sujets 
contrôles. Cela suggère que les dyslexiques ont des 
difficultés spécifiques à retrouver le nom des objets 
(qui leur sont pourtant familiers). Cela pourrait être dû 
au fait que les représentations en mémoire des mots 
qu’ils produisent plus difficilement seraient adéquate¬ 
ment spécifiées en termes de leurs attributs séman¬ 
tiques, mais leur représentation phonologique serait 
soit pauvrement spécifiée, soit difficilement acces¬ 
sible. En conclusion, il semble que les sujets 
dyslexiques présentent une dissociation développe¬ 
mentale entre leurs capacités en vocabulaire 
expressif et réceptif. Leur connaissance lexicale 
excède en effet leur capacité de dénomination. Cela 
pourrait être dû au fait que les représentations 
phonologiques des mots qu’ils connaissent sont trop 
peu spécifiées, c’est-à-dire ont un niveau trop faible 
de définition en termes de segments phonologiques 
qui les composent (Snowling, 2000). 

Apprentissage phonologique 

L’acquisition de la lecture constitue évidemment 
un processus d’apprentissage, en particulier un 
apprentissage de paires associées forme orthogra- 
phique-forme verbale. Un certain nombre d’études 
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se sont intéressées aux relations entre le niveau de 
lecture et les capacités d’apprentissage de paires 
associées dont l’un des membres est une forme 
verbe.': non familière. Windfuh' :t Snowling (2001) 
ont montré que chez des lecteurs ordinaires âgés de 
6 à 11 ans, les capacités d’apprentissage de 
nouvelles formes phonologiques associées à des 
formes abstraites étaient corrélées avec les capa¬ 
cités de lecture, m^rne quand l'influence des capa¬ 
cités de conscience phonologique et de lecture ce 
non-mots était contrôlée. 

En ce qui concerne les capacités d’apprentis¬ 
sage de paires associées chez les dyslexiques, 
Vellutino, Scanlon et Spearing (1995) ont montré 
qu’il existe ur. déficit d’apprentissage de paires asso¬ 
ciées chez les dyslexiques, mais qu’il concerne 
spécifiquement les tâches qui requièrent l’associa¬ 
tion d’étiquettes verbales avec des stimuli visuels et 
verbaux plutôt que plus généralement des associa¬ 
tions de formes visuelles les unes avec les autres. 
Par’ ailleurs, selon Aguiar et Brady (1991) les 
dyslexiques sont capables d'apprendre la significa¬ 
tion de nouveaux mots comme les contrôles mais 
ont des difficultés à rappeler la forme phonologique 
de ceux-ci. Messbauer et de Jong (2003) montrent 
au contraire que ies dyslexiques ent des difficultés à 
apprendre des paires associées que celles-ci 
concernent des formes phonologiques familières ou 
non familières. Par ailleurs, dans ces études, les 
différences de performances entre les dyslexiques 
et les lecteurs ordinaires sont montrées uniquement 
avec les lecteurs ordinaires de même âge chronolo¬ 
gique. Il est donc difficile d’établir un iien de cause à 
effet entre les difficultés d’apprentissage de paires 
associées et les difficultés d’apprentissage de la 
lecture. 

Perception de la parole 

De nombreuses études ont été réalisées sur la 
perception de la parole chez les dyslexiques, mais 
les résultats sont contradictoires (voir par exemple, 
Brady, 1997; McBride-Chang, 1995, 1996). Les 
études longitudinales prédictives indiquent que la 
perception de la parole avant l’apprentissage de la 
lecture ne constitue pas un très bon prédicteur des 
performances ultérieures en lecture (Lovett & 
Barron, 2003 ; Scarborough, 1998). 

Serniclaes, Sprenger-Charolles, Carré et 
Demonet (2001) postulent un déficit de perception 
catégorielle dans la dyslexie. La perception caté¬ 
gorielle correspond au fait, qu’à différence acous¬ 
tique égale, des sons appartenant à la même 


catégorie phonémique (par exemple, 2 exemplaires 
de /ba/) sont moins discriminables que ceux appar¬ 
tenant à des catégories différentes (par exemple, 
un /ba/ et un /da/). Selon ces autours, les 
dyslexiques seraient moins catégoriels que les 
lecteurs ordinaires. Ils ont en effet montré que les 
dyslexiques ont de moins bonnes capacités de 
discrimination des différences entre catégories, 
mais une meilleure discrimination des différences 
intracatégorielles. Selon Serniclaes étal. (2GC4), la 
discrimination accrue des différences i.ntraphoné- 
miques chez les dyslexiques pourrait constituer un 
obstacie à l’établissement des correspondances 
GP, plusieurs versions (allophones) de ce qui est 
habituellement considéré comme un seul phonème 
pouvant alors correspondre à un même graphème. 

DÉFICITS VISUELS 

Une déficience sévère de la perception visuelle 
aura nécessairement une incidencefsür l’apprentis¬ 
sage de la lecture. Les déficits visuels dont il est 
question ici sont des déficits mineurs. La conception 
selon laquelle la dyslexie est sous-tendue par des 
problèmes visuels est très ancienne (par exemple, 
Orton, 1937) et est restée matière à débat même 
après qu’un certain nombre de ses aspects aient été 
réfutés au profit d’une conception selon laquelle la 
dyslexie serait plutôt en relation avec des déficits 
langagiers (cf. Velîutino, 1979). La lecture requiert 
en fait le traitement des localisations spatiales des 
lettres au moment où les yeux parcourent un texte. 
L’enfant dyslexique • pounait donc avoir des 
problèmes au niveau des traitements impliqués dans 
l’analyse visuelle ou dans l’intégration temporelle 
des informations visuo-spatiales. Un certain nombre 
de conceptions anciennes reposent sur cette hypo¬ 
thèse. Nous passons en revue les déficits visuels qui 
dans ce contexte ont été mis en relation avec la 
dyslexie tels que des déficits concernant le contrôle 
des mouvements oculaires rapides, la dominance 
oculaire, mais également les déficits de discrimina¬ 
tion visuelle, et enfin les déficits au niveau du traite¬ 
ment visuel transitoire qui font l’objet d’études plus 
récentes. 

Contrôle des mouvements oculaires rapides 
Une idée ancienne est que la dyslexie pourrait 
être sous-tendue par une incapacité à contrôler les 
mouvements oculaires rapides qui sont nécessaires 
lors de la lecture de textes. Ainsi, selon Pavlidis 
(1981) les enfants dyslexiques comparés à des 
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enfants de même âge chronologique présentent des 
difficultés spécifiques à contrôler les mouvements 
des yeux lors de la poursuite visuelle de points lumi¬ 
neux qui apparaissent successiveme' 1 Ces 
données n’ont cependant pas pu être répliquées par 
un certain nombre d’études (par exemple, Oison. 
Kliege! & Davidson, 1983). On ne dispose par 
ailleurs pas de données selon lesquelles des déficits 
dans le contrôle des mouvements des yeux seraient 
courants dans la dyslexie (Snowling, 2000). 

Dominance oculaire 

Selon une conception légèrement différente 
développée par Stein et ses collaborateurs (voir 
Stein, 1992), la dyslexie serait due à une difficulté à 
intégrer les informations provenant des deux yeux 
en raison d’un problème de dominance oculaire 
motrice. Celui-ci entraînerait des difficultés de loca¬ 
lisation visuelle et donc d'identification et de 
séauenciation des lettres. Les lettres constituant les 
mots seraient superposées les unes aux autres 
(voir Fowler, 1991). Ce type de difficulté est détecté 
au moyen d’une épreuve orthoptique (c'est-à-dire 
destinée à diagnostiquer les déséquilibres oculomo- 
teurs et les troubles de la vision binocuiaire), le test 
de l'œil de <« référence >> (Dunlop, Dunlop & 
Fenelon, 1973). A l’appui de cette théorie, Stein et 
Fowler (1985) ont montré que parmi des enfants qui 
avaient porté durant six mois des lunettes cachant 
un oeil de manière à établir un œil de référence, 
ceux qui présentaient effectivement une meilleure 
dominance oculaire avaient davantage progressé 
en lecture que ceux qui n’avaient pas déveicppé 
une telle dominance oculaire. Cependant, ces 
données posent un certain nombre de problèmes 
méthodologiques. Ainsi, ni le temps consacré à l’en¬ 
seignement de la lecture, ni la fréquence du port 
des lunettes n’étaient contrôlés. En outre, le 
programme de traitement n’était pas attribué de 
manière aléatoire aux deux groupes de dyslexiques 
et des analyses statistiques appropriées n’ont en 
réalité pas montré de support particulier au fait que 
l’occlusion d’un œil avait des effets bénéfiques sur 
la lecture des enfants (voir Bishop, 1989). Par 
ailleurs, Newman, Wadsworth, Archer et Hockly 
(1985) ont montré que parmi un large groupe d’en¬ 
fants de 8 ans, le niveau d’instabilité de la domi¬ 
nance oculaire ne différait pas selon que les enfants 
avaient ou non des problèmes de lecture et d’écri¬ 
ture. De la même manière, Goulandris, Mclntyre, 
Snowling, Bethel et Lee (1998) ont aussi trouvé que 
les difficultés orthoptiques n’étaient pas plus 


fréquentes dans un groupe d’enfants dyslexiques 
que dans un groupe contrôle. 

Discriminai'- i visuelle 

Il existe une conception selon laquelle les 
dyslexiques ont des troubles visuels qui ont pour 
conséquence le fait qu'ils confondent les lettres 
visuellement proches et les inversent. Cette concep¬ 
tion est ancienne puisqu’elle remonte à Orton 
(1337) mais elle est encore très populaire dans 
certains milieux aujourd'hui alors qu’elle .n’est en fait 
pas fondée. Cette conception remonte aux premiers 
travaux sur la dyslexie qui étaient en majorité 
réalisés par des ophtalmologues. Or ce qui a été 
considéré comme erreurs de confusions visuelles 
entre lettres peut la plupart du temps être expliaué 
en termes de confusions phonétiques. En erfet, si p 
et b sont visuellement très semblables, elles le sont 
également sur le plan phonétique puisqu’elles ne 
diffèrent que par le trait phonétique de voisement. 
Les dyslexiques confondent ainsi en lecture d’autres 
paires de lettres ne différant que par un trait phoné¬ 
tique mais qui ne sont par contre pas du tout visuel¬ 
lement proches comme c’est par exemple le cas 
pour t et d. 

Traitement visuel transitoire 

Plus récemment, un certain nombre d’études se 
sont intéressées au lien qui pourrait exister entre la 
dyslexie et des altérations du système visuel transi¬ 
toire (Lovergrove, Martin & Slaghuis, 1986). Très 
schématiquement, on distingue en fait au niveau du 
cortex visuel aeiix trajets d’informations qui provien¬ 
nent respectivement de deux types de cellules 
nerveuses dans la rétine : les cellules M et les 
cellules P. Les cellules M partent à la fois du centre 
et de la périphérie de la rétine et se projettent dans 
les couches dites « magnocellulaires » du corps 
genouillé latéral. Elles sont spécialisées dans la 
détection du mouvement et des stimuli qui changent 
rapidement. Le système visuel « transitoire » corres¬ 
pondant au trajet de ces cellules est essentiellement 
responsable de la détection des stimuli en mouve¬ 
ment et qui se modifient rapidement, mais son acuité 
est faible. En fait, il est d’une part, sensible aux 
fréquences spatiales basses, ce qui permettrait de 
déterminer la forme globale des mots. D’autre part, il 
est sensible aux fréquences temporelles élevées qui 
sont importantes pour traiter les stimuli transitoires, 
clignotants, ou en mouvement. Ses neurones ont 
une réponse rapide et de durée brève. Les cellules P 
partent de manière prédominante de la fovéa ou du 
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centre de la rétine et se projertent dans les couches 
dites « parvocellulaires » du corps genouillé latéral. 
Elles sont spécialisées dans la vision des couleurs et 
des formes. Le système -'isuel « continu » corres¬ 
pondant au trajet de ces cellules a une acuité supé¬ 
rieure par rapport au système transitoire mais 
transmet l’information plus lentement. Il est sensible 
aux hautes fréquences spatiales et permet de capter 
les détails, les stimuli continus, immobiles ou à dépla¬ 
cement ient. De oins, ii est sensible eux fréquences 
temporelles basses. Ses neurones ont une réponse 
lente qui se maintient tant que dure le stimulus. Ses 
caractéristiques sont donc en quelque sorte symé¬ 
triques à celles du système transitoire. 

En ce qui concerne la lecture, ces systèmes 
visuels sont supposés jouer des rôles spécifiques. 
Le système continu, sous-tendu par la voie parvo- 
cellulaire, gère les détails des informations écrites 
perçues au cours d'une fixation. Durant la saccade, 
le système transitoire sous-tendu par la voie magno- 
cellulaire est activé par le mouvement apparent de 
l'image. Cette activation est supposée inhiber les 
informations précédentes, permettant ainsi une 
représentation claire et stable de ce qui est perçu, 
en évitant les superpositions entre les informations 
traitées au cours de chacune des fixations. Quand 
l’activité magnocellulaire est déficiente, cette inhibi¬ 
tion ne serait alors plus suffisante et des troubles 
apparaîtraient dans le traitement visuel au cours de 
la lecture, entraînant en quelque sorte une superpo¬ 
sition des images visuelles des mots. 

Partant de cette hypothèse sur le rôle du système 
magnocellulaire et des données neurôanatomiques 
obtenues par l’équipe de Galaburda (Galaburda, 
1993) concernant les anomalies observées chez les 
dyslexiques dans l’organisation du corps genouillé 
latéral et touchant sélectivement les neurones des 
couches magnocellulaires, de nombreuses études se 
sont focalisées sur la recherche d’un déficit du 
système visuel transitoire chez les dyslexiques. Les 
tâches que l’on utilise actuellement le plus fréquem¬ 
ment pour évaluer le déficit magnocellulaire ne 
concernent pas la |p^"re. Les données soutenant le 
fait qu’il existerait un déficit magnocellulaire chez les 
dyslexiques proviennent essentiellement de l’examen 
du traitement des basses fréquences spatiales et de 
la sensibilité aux mouvements. 

La fréquence spatiale peut être conçue en 
termes de taille du stimulus. Dans une expérience 
type, on montre au participant un stimulus tel qu’une 
grille composée de rayures blanches et noires (l'es¬ 
pace relatif entre les rayures noires détermine la 


fréquence spatiale de la grille) et dans laquelle les 
rayures vacillent à différents rythmes. La tâche du 
participant consiste à sérier les niveaux de contraste 
auxquels il voit le vacillement ou !.. configuration 
stable. Si chez le dyslexique, le déficit concerne le 
système magnocellulaire, il devrait apparaître 
surtout avec des stimuli de basse fréquence 
spatiale. Skottun (2000) a réalisé une synthèse de la 
littérature qui passe en revue 22 études. Seulement 
quatre études ^opuient la théorie magnocellulaire. 
Onze études indiquent des résultats contradictoires 
par rapport à la théorie magnocellulaire et sept 
études ne permettent pas de conclure car elles ne 
montrent aucune perte de sensibilité quelle que soit 
la gamme de fréquences évaluée. 

La sensibilité au mouvement peut être évaluée 
par une épreuve de détection de la cohérence des 
mouvements. Selon cette procédure, deux cadres 
sont affichés sur l’écran d’un ordinateur. Des points 
bougent horizontalement de façon aléatoire dans 
l’un et de façon plus ou moins cohérentë dans 
l autre. La tâche du sujet consiste à indiquer le cadre 
dans lequel les points bougent de façon cohérente. 
La valeur prise en compte est le seuil (en termes de 
pourcentage de points qui varient dans le même 
sens) auquel le sujet continue à percevoir cette 
cohérence. Si les dyslexiques souffrent d’uri déficit 
magnocellulaire, leur seuil devrait être plus élevé 
que celui des lecteurs ordinaires. En fait dans 
certaines études, on trouve un déficit dans ce type 
de tâches chez les dyslexiques, mais dans d’autres 
études, les dyslexiques ne présentent pas de défi¬ 
cits. Par ailleurs, dans cenaines études, les 
dyslexiques ont de meilleures performances dans ce 
type de tâches que les lecteurs ordinaires (voir 
Snowling, 2000). Ces résultats sont à nouveau non 
cohérents par rapport à l'hypothèse magnocellulaire. 

DÉFICITS AUDITIFS 

Comme nous l’avons vu précédemment, les 
données concernant l’existence de difficultés de 
perception de la parole dans la dyslexie ne sont pas 
cohérentes. Néanmoins, une hypothèse par rapport 
à l’existence éventuelle de troubles de perception 
de la parole est que ceux-ci seraient dus à des défi¬ 
cits de traitemeni auditifs plus basiques, et plus 
particulièrement à des déficits de traitement 
temporel. Cette idée est inspirée en fait des travaux 
réalisés par Paula Tallal et ses collègues dans les 
années 1970 (Tallal & Piercy, 1973, 1975) qui ont 
exploré les performances à des tâches auditives 
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d’enfants avec troubles spécifiques du langage 
(TSL) (voir chapitre de Majerus & Zesiger, ce 
volume). La procédure utilisée dans les expériences 
de Tallal est la suivante : lors d'une première étape, 
on apprend aux enfants à discriminer deux tons (un 
haut, un bas) et à associer respectivement ceux-ci à 
deux clés de réponse. Ensuite, lors d’une seconde 
étape, les enfants réalisent une tâche de jugement 
d’ordre temporel, c'est-à-dire qu’iis entendent des 
séquences de tons (haut-bas ; bas-haut ; haut-haut ; 
br-'-bas) et doivent indiquer l'ordre dans leauei les 
tons ont été présentés en appuyant successivement 
sur les clés correspondantes. Enfin, au cours d’une 
troisième étape, une fois qu'il est étaoli que ies 
enfants sont capables de réaliser cette tâche correc¬ 
tement, on fait varier les intervalles interstimuli. de 
courts (50 ms; à icngs (400 ms). Les enfants avec 
TSL n'ont pas de difficultés à réaliser les jugements 
d’ordre temporel quand les intervalles interstimuli 
sont longs, par contre ils ont des performances infé¬ 
rieures à celles d’enfants contrôles de même âge 
quand les intervalles interstimuli sont courts. A partir 
de ces résultats, il peut être prédit que les enfants 
avec TSL devraient avoir des difficultés particulières 
dans la discrimination de consonnes occlusives 
puisque celles-ci requièrent l’analyse de change¬ 
ments de transition rapides. Les résultats d’expé¬ 
riences testant cette hypothèse indiquent que les 
enfants avec TSL montrent en effet des difficultés 
dans la discrimination de consonnes occlusives 
alors que ce n’est pas le cas pour la discrimination 
de voyelles (état stable, pas de transition). 

Tailai (1930) a obtenu des résultats similaires 
bien que moins déficitaires chez des enfants 
dyslexiques. Ce serait en outre plus particulièrement 
les difficultés de décodage phonologique qui 
seraient liées aux difficultés de traitement temporel 
chez ces enfants dyslexiques. Pour Tallal, les 
enfants dyslexiques, de même que les autres 
enfants qui ont des troubles du développement du 
langage, ont des difficultés dans les traitements 
auditifs rapides. 

Plusieurs critiques importantes ont été adressées 
à cette conception (voir par exemple, Mody, 
Studdert-Kennedy & Brady, 1997 ; Nittrouer, 1999). 
Tout, d’abord, seule une minorité d’enfants 
dyslexiques ont des difficultés de traitement 
temporel. De plus, les performances des enfants 
dyslexiques à ces tâches sont inférieures à celles 
des contrôles de même âge chronologique mais 
sont semblables à celles des contrôles de même 
âge de lecture (par exemple, Heath, Hogben & 


Clark, 1999). Certaines études (voir Snowling, 2000) 
ont également trouvé que les différences de perfor¬ 
mances dans la tâche de jugement d’ordre temporel 
=>"’'e enfants dyslexiques et contrôles de même âge 
sont présentes pour tous les intervalles interstimuli. 
donc non pas seulement quand les tons successifs 
sont présentés rapidement, ce qui va à l’encontre de 
la théorie de Taila!. Si les difficultés de traitement 
auditif sont corrélées aux difficultés de traitement 
phonologique chez les enfants dyslexiques et ’ os 
contrôles, certains dyslexiques ont cependant des 
difficultés de traitement phonologique sans avoir de 
déficits dans les tâcnes de traitement auditif. Ainsi, 
les déficits phonoiogiques ne sont pas dus aux 
troubles de traitement auditif. Le lien entre les 
performances dans des tâches de traitement phono¬ 
logique et de jugement de l’ordre temporel pourrait 
être expliqué de la manière suivante : les enfants qui 
ont de meilleures capacités phonologiques auraient 
plus de facilité à donner le nom des tons (haut - bas) 
quand ils réalisent la tâche de jugement temporel. 
Ensuite, les corrélations entre traitement auditif et 
traitement phonologique sont plus élevées que 
celles entre traitement auditif et lecture. Les capa¬ 
cités de lecture sont davantage prédites par les 
capacités de traitement phonologique que par celles 
de traitement auditif. Enfin, quand on compare de 
bons ef de mauvais lecteurs sur des tâches de 
discrimination auditive qui impliquent soit des stimuli 
verbaux, soit des stimuli non verbaux mais qui ont 
tous deux les mêmes caractéristiques acoustiques, 
les dyslexiques ont des performances semblables 
aux lecteurs ordinaires pour les stimuii non verbaux 
mais inférieures pour les stimuli verbaux. Ces résul¬ 
tats suggèrent que les sujets dyslexiques ont un 
déficit spécifiquement en relation avec les sons de la 
parole et non pas avec des processus auditifs plus 
basiques. 

DÉFICITS MOTEURS 

Les enfants dyslexiques sont en fait souvent 
décrits comme « maladroits » et semblent effective¬ 
ment éprouver des difficultés dans des tâches de 
coordination motrice (Wolff, Cohen & Drake, 1984). 
Nicolson, Fawcett et Dean (2001) ont administré une 
batterie d’épreuves motrices à des enfants 
dyslexiques et contrôles. Les résultats montrent que 
selon l’épreuve, 40 à 100 % les performances des 
dyslexiques se situent à plus d’un écart-type sous 
celles des lecteurs ordinaires. Un déficit des auto¬ 
matismes a également été mis en évidence chez 
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ces enfants. Ainsi, leur performance dans une tâche 
réalisée automatiquement baisse fortement quand 
ils doivent exécuter en même temps une tâche inter- 
férente (Nicolson 8 ^awcett, 1990). 

Au total, il existerait chez les sujets dyslexiques 
des déficits dans des activités sous-tendues par des 
substrats neuroanatomiques impliquant le cervelet. 
Dans cette perspective théorique, les capacités de 
lecture seraient affectées pat .e altération cérébel¬ 
leuse en termes d’automaticité tandis qu’un déficit 
phonoiogique émergerait à ia suite des faibles capa¬ 
cités articulatoires (Nicolson et ai., 2001). Un certain 
nombre de données suggèrent cependant qu'il n’y a 
pas de liens entre les capacités articulatoires et les 
capacités phonologiques ou habiletés de lecture 
(Sprenger-Charolies & Colé, 2003). 

CONCLUSIONS 

L’ensemble des données que nous avons 
passées en revue semble montrer que les résultats 
les plus consistants concernent le lien entre déficits 
phonologiques et dyslexie développementale. Une 
étude de Ramus et al. (2003) dans laquelle une 
batterie d’épreuves phonologiques, visuelles, audi¬ 
tives et cérébelleuses a été administrée à un groupe 
de 16 adultes dyslexiques montre en outre que 
chacun d’entre eux est déficitaire dans les tâches 
phonologiques et certains seulement dans les autres 
tâches (voir également, White et al., 2006). Ces 
données vont dans le sens de l’existence d’un rôle 
causal des déficits phonologiques dans la dyslexie. 
Nous alions y revenir dans-la-section suivante. 

LES EXPLICATIONS ACTUELLES 
DE LA DYSLEXIE 
DÉVELOPPEMENTALE 

Ces dernières années se sont développées en 
parallèle différentes théories de la dyslexie, telles 
que la théorie phonoiogique, la théorie auditive, la 
théorie visuelle magnocellulaire et la théorie céré¬ 
belleuse (pour une revue, voir Ramus, 2003). Ces 
différentes théories reposent sur un vaste ensemble 
de données empiriques issues d’études qui ont en 
fait établi peu de liens entre elles dans la mesure où 
elles tendent à explorer uniquement les facteurs 
qu’elles estiment respectivement être responsables 
de la dyslexie (facteurs phonologiques, visuels, 
auditifs, ou cérébelleux en fonction du type de 
théorie sur lequel elles se basent). Récemment, il y 


a cependant eu des tentatives d’intégration de ces 
différentes données au travers de la théorie magno¬ 
cellulaire dite générale mais également au travers 
de la théorie phonologique. Il s’ensuit qu’actuelle- 
ment. la dyslexie est essentiellement expliquée par 
la théorie magnocellulaire générale, d’une part et la 
théorie phonologique, d’autre part (Ramus, 2001). 
Selon la théorie magnocellulaire générale, les défi¬ 
cits phonologiques accompagnant la dyslexie sont 
secondaires à une altération auditive plus générale 
due à un dysfonctionnement magnocellulaire égale¬ 
ment responsable des déficits visuels et moteurs. 
Selon la théorie phonoiogique (version <« clas¬ 
sique »), par contre, les déficits phonoiogiques au 
cœur de la dyslexie sont directement et exclusive¬ 
ment dus à un dysfonctionnement touchant ies 
rep r ésentations et/ou traitements des sons de la 
parole. Une des principales critiques qui ont été 
adressées à cette version classique de la théorie 
phonologique de la dyslexie est qu’elle ne rend pas 
compte des déficits autres que phonologiques, régu¬ 
lièrement associés à la dyslexie. Un modèle plus 
récent de la dyslexie offre, dans le cadre de la 
théorie phonologique, une explication de la 
présence des autres déficits : ceux-ci seraient effec 
tivement dus à un dysfonctionnement magnoceilu- 
laire, mais ce dernier serait lui-même secondaire 
aux dysfonctionnements corticaux qui sont respon 
sables de l’altération des représentations et/ou des 
traitements des sons de la parole et ne surviendrait 
que dans certaines conditions (Ramus, 2004b). 
Nous envisagerons tour à tour ces différentes théo¬ 
ries et modèles: ' : ■ 

LA THÉORIE MAGNOCELLULAIRE GÉNÉRALE 

La théorie magnocellulaire générale unifie diffé¬ 
rentes théories qui soutiennent respectivement 
l’idée selon laquelle la dyslexie est due à un déficit 
auditif (Tallal, 1980), un dysfonctionnement magno¬ 
cellulaire visuel (Lovegrove, Bowling, Badcock & 
Blackwood, 1980) et un dysfonctionnement cérébel¬ 
leux/moteur (Nicolson étal., 2001). En fait, selon la 
théorie magnocellulaire générale, ii y a deux 
causes directes au trouble spécifique de l’appren¬ 
tissage de la lecture : d’une part des déficits phono¬ 
logiques et d’autre part, des déficits visuels. En 
outre, les déficits phonologiques seraient secon¬ 
daires à une altération auditive plus générale qui a 
en fait la même origine biologique que l'altération 
visuelle, c’est-à-dire un dysfonctionnement des 
magnocellules dans les voies sensorielles. Ce 
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dysfonctionnement atteindrait en outre le cervelet 
via le cortex pariétai postérieur, provoquant égale¬ 
ment des altérations dans le domaine moteur (Stein, 
2001). Dans cette théorie, la dyslexie est donc vu. 
comme un syndrome sensori-moteur général 
(Ramus, 2003). 

Pour rappel, Galaburda a observé dans les 
cerveaux de sujets dyslexiques des anomalies cellu¬ 
laires au niveau du thalamus : ainsi, dans le corps 
genouillé latéral, les couches magnocellulaires sont 
désorganisées et comportent des cellules plus 
petites que la normale. De la même manière, le 
corps genouillé médial gauche de sujets dyslexiques 
comporte une plus grande proportion de petits 
neurones. On suppose de là que les anomalies des 
couches magnocellulaires du corps genouillé latéral 
sont la cause de déficits visuels, et que les anoma¬ 
lies au niveau au corps genouillé médial sont la 
cause de déficits auditifs. Par ailleurs, les anomalies 
cellulaires (ectopies et mycrogyries) dans le cortex 
périsylvien gauche seraient la cause directe des 
déficits phonologiques. Ces données neuroanato¬ 
miques constituent en fait aussi un soutien à la 
théorie magnocellulaire générale. Le scénario impli¬ 
cite serait en fait que les anomalies dans le thalamus 
sent responsables dos ectopies et des microgyries 
dans les aires corticales auxquelles le thalamus est 
connecté. 

L’explication du ircuble selon la théorie magno- 
ceNulaire est donc la suivante (voir Ramus, 2004b) : 
au niveau biologique, un facteur de susceptibilité 
génétique est responsable des perturbations 
magnoceiluiaites à la fois au niveau du corps 
genouillé latéral (voies visuelles) et médial (voies 
auditives), donnant respectivement lieu à un trouble 
visuel et un trouble auditif sur le plan cognitif. Le 
trouble visuel est directement responsable des diffi¬ 
cultés d’apprentissage de la lecture tandis que le 
trouble auditif entraîne un déficit phonologique qui à 
son tour est responsable de la difficulté à établir des 
liens entre graphèmes et phonèmes et de là des 
difficultés à apprendre à lire. Le déficit phonologique 
entraîne par ailleurs des difficultés dans les tâches 
impliquant un traitement phonologique (conscience 
phonologique, mémoire verbale à court terme, 
dénomination rapide, etc.). Sur le plan comporte¬ 
mental, le trouble auditif est également responsable 
des difficultés dans des tâches auditives comme par 
exemple la discrimination de fréquence et, le trouble 
visuel, de difficultés dans des tâches visuelles telles 
que la détection de contraste. D'un autre côté, au 
niveau neurobiologique, les perturbations magnocel¬ 


lulaires entraînent également des perturbations 
dans le codex pariétal postérieur qui se’transmettent 
aux régions cérébelleuses, avec les difficultés 
respectives eorreu r ndantes apparaissant aux 
niveaux cognitif (troubles visuels et troubles 
moteurs) et comportemental (resoectivement, faible 
détection de contraste et maladresse). L’importance 
de ces difficultés peut en outre être modulée par oes 
facteurs environnementaux : effet de la transpa¬ 
rence du code écrit de la langue de l'enfant 
(Seymour. Aro & Erskine, 2003 . Sprenger-Chamlies 
& Colé, 2003). effet oes méthodes d’apprentissage 
do la lecture (Cole & Valdois, 2007). de l’exposition 
à l’écrit (Griffiths & Snowling. 2002 ; Snowling. 
2000), etc. 

CRITIQUES DE LA THÉCRIE 
MAGNOCELLULAIRE GÉNÉRALE 

Ramus (2003) a relevé une série d'éléments qui 
vont à l’encontre des hypothèses qui sous-tendent la 
théorie magnocellulaire générale. En ce qui 
concerne tout d’abord le fait que le déficit phonolo¬ 
gique à la base de la dyslexie est secondaire à un 
trouDle auditif , il apparaît que tous les dyslexiques 
ne présentent pas de troubles auditifs (selon les 
études : de 0 à 50 % des dyslexiques présentent des 
troubles auditifs), et que certains dyslexiques 
présentent des troubles phonologiques sans 
présenter de troubles auditifs. Il s’ensuit que dans ce 
cas, le déficit phonologique et donc la dyslexie qui 
en découle ne peuveni pas être expliqués par l’exis¬ 
tence c'un oéficit auaitit; Par ailièurs, par rapport à la 
nature du déficit auditif invoqué pour expliquer la 
dyslexie (en termes de trouble de traitement 
temporel rapide de l'information), les données 
montrent que les déficits de traitement auditif mis en 
évidence chez certains dyslexiques ne concernent 
pas nécessairement les traitements rapides. En 
effet, certains enfants dyslexiques présentent des 
performances inférieures aux contrôles non seule¬ 
ment pour les intervalles interstimuli courts mais en 
fait pour tous les types d’intervalles interstimuli. En 
ce qui concerne le fait que la dyslexie serait due à 
des troubles visuels en relation avec le système 
magnocellulaire, le même type de critiques que 
celles en rapport avec l'existence de déficits auditifs 
à la base de la dyslexie peuvent être faites. Ainsi, les 
dyslexiques ne présentent pas systématiquement de 
troubles visuels (de 0 à 25 %, selon les études). En 
outre, quand ces déficits sont mis en évidence chez 
les dyslexiques, ils ne sont pas nécessairement de 
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nature magnocellulaire. Ces déficits couvrent en 
effet tout l’éventail des fréquences temporelles et 
spatiales. Enfin, en ce qui concerne les déficits 
moteurs, comme pour les troMm 9S auditifs et les 
troubles visuels, certaines études ne parviennent 
pas à trouver de liens entre la dyslexie et les diffi¬ 
cultés motrices. En fait quand des déficits moteurs 
sont mis er. évidence chez des dyslexiques, ceux-ci 
pourraient être liés à d’autres troubles tels que par 
exemple un trouble déficitaire de l’attention avec 
hyperactivité, éventuellement présents chez les 
dyslexiques (par exemple. Raberger & Wimmer, 
2003). 

En fait, comme nous l'avons évoqué précédem¬ 
ment, les études concernant ies différents déficits 
que cherche à expliquer la théorie magnoceliulaire 
générale se focalisent pojr ia plupart sur un seul 
domaine (visuel, auditif ou moteur) et utilisent 
souvent uniquement une ou deux tâches pour déva¬ 
luer. Il s'ensuit que si des déficits d’un autre ordre 
sont également présents chez les dyslexiques qui 
sont l’objet de l'étude en queâtion, ils ne peuvent 
être mis en évidence puisqu’ils ne sont pas recher¬ 
chés. Ramus et al. (2003) ont administré à chacun 
des membres d'un groupe de 16 adultes 
dyslexiques plusieurs tâches destinées à évaluer 
les déficits phonolcgiques, auditifs, visuels et 
moteurs habituellement mis en évidence dans la 
dyslexie. Les résultats montrent que 100 % des 
adultes dyslexiques présentaient des déficits 
phonologiques. Parmi eux, 2 seulement présen¬ 
taient également des déficits visuels, 4 des déficits 
cérébelleux et 10 des déficits auditifs. Cette étude 
confirme la prédominance des déficits phonolo¬ 
giques dans la dyslexie et le fait que ceux-ci 
peuvent exister en l’absence de déficits auditifs. 
White er ai. (2006) ont obtenu des résultats 
semblables quoi que moins contrastés en adminis¬ 
trant également différentes tâches destinées à 
évaluer les mêmes déficits dans un groupe de 22 
enfants dyslexiques. Dans cette étude, les déficits 
phonologiques prédominaient également même si 
certains dyslexiques n’eR présentaient pas. Ces 
études montrent qu’il y a un recouvrement partiel 
mais non total entre les déficits dans les différents 
domaines, et que même quand un ensemble impor¬ 
tant de tâches est utilisé dans chaque modalité, 
certains dyslexiques sont entièrement épargnés par 
les déficits sensori-moteurs et semblent ne 
présenter qu’un déficit phonologique. 

Au total, il apparaît que la présence dans la 
dyslexie des différents troubles que cherche à expli¬ 


quer la théorie magnocellulaire générale n’est pas 
systématique et est parfois même assez peu 
fréquente. Il semble en outre que les manifestations 
de ces troubles puissent être très variable. que 
ces troubles n'ont pas nécessairement d'effets sur 
les capacités de lecture. Compte tenu de l’ensemble 
de ces éléments, la théorie magnocellulaire géné¬ 
rale de la dyslexie paraît peu soutenable. 

LA THÉORIE PHONO» OGIQUE 

Selon la théorie phonologique, les difficultés 
spécifiques d’apprentissage de la lecture qui carac¬ 
térisent la personne dyslexique sont directement et 
exclusivement causées par un déficit cognitif qui a 
trait à la représentation et/ou au traitement des sons 
de la parole. Dans la mesure où l’apprentissage d'ur. 
système alphabétique nécessite d’établir des liens 
entre la représentation graphique des sons (les 
graphèmes) et ces sons (les phonèmes), le fait 
d’avoir des représentations de phonèmes dégra¬ 
dées, ou difficilement accessibles, rendra plus diffi¬ 
cile l’apprentissage de la correspondance entre 
celles-ci et les graphèmes. Il s’ensuivra des diffi¬ 
cultés d’apprentissage de la lecture. En d'autres 
mots, l’hypothèse à la base de la théorie phonolo¬ 
gique est que la cause de la dyslexie est un dysfonc¬ 
tionnement des représentations phonclogiques. A 
l'appui de cette hypothèse, de nombreuses d’études 
ont documenté les difficultés qu’ont les dysiexiques 
dans diverses tâches impliquant les représentations 
phonologiques, comme par exemple, les tâches de 
conscience phonotogique, de "mémoire verbale à 
court terme, ou de dénomination rapide (cf. section 
précédente). 

Rappelons que la théorie magnocellulaire intègre 
l’existence des déficits phonologiques en postulant 
qu’ils sont secondaires à un déficit auditif qui est lui- 
même le résultat d’un dysfonctionnement magnocel¬ 
lulaire. Selon la théorie phonologique par contre, les 
déficits phonologiques sont directement sous- 
tendus au niveau cérébral par un dysfonctionnement 
congénital de certaines aires corticales impliquées 
dans le traitement de la phonologie et de l’ortho¬ 
graphe (voir section consacrée aux facteurs neuro¬ 
biologiques de la dyslexie dans ce chapitre). Ce 
dysfonctionnement serait en fait lié à une migration 
anormale de certaines cellules nerveuses dans le 
cerveau lors du développement embryonnaire. Ces 
migrations anormales de cellules nerveuses au 
niveau des zones du langage provoqueraient ainsi 
une désorganisation plus ou moins importante au 
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niveau des couches corticales sous-jacentes (dans 
le cas des ectopies) ou même de toutes les couches 
du cortex (dans le cas des microgyries). On peut dès 
supposer que cette désorganisation est suscep¬ 
tible de perturber l’établissement de connexions 
entre neurones et compromettre le développement 
harmonieux de fonctions teiles que la lecture. 

L'explication du trouble selon ia théorie phonolo¬ 
gique est donc la suivante (Ramus, 2004b) : au 
niveau biologique, un facteur de susceptibilité géné¬ 
tique entraîne une migration anormale de cellules 
nerveuses dans ies zones périsylviennes gauches, 
donnant lieu à la formation d'a. .omalies (ectopies, 
microgyries) dans ces régions. Au niveau cognitif, 
ces anomalies vont être responsables de déficits 
phonologiques entraînant eux-mêmes des difficultés 
à établir des iiens entre graphèmes et phonèmes. Au 
niveau comportemental, ces difficultés à établir des 
liens entre graphèmes et phonèmes donnent néces¬ 
sairement lieu à des problèmes d’apprentissage de 
la lecture, tandis que le déficit phonologique 
entraîne également des difficultés dans les tâches 
impliquant un traitement phonologique (dénomina¬ 
tion rapide, mémoire phonologique à court terme, 
conscience phonolcgique, etc.). L'importance de ces 
difficultés peut en outre être modulée par l'environ¬ 
nement comme le postule également la théorie 
magnocellulaire. 

La critique essentielie que l’on peut adresser à 
cette version de la théorie phonologique est qu’elle 
n’explique pas pourquoi les troubles auditifs, visuels 
et moteurs, même s’ils n’ont pas de relation causale 
avec, la dyslexie, lui sont aussi fréquemment asso 
ciés ou du moins sont plus souvent présents chez 
les personnes dyslexiques que dans la population 
générale. 

MODÈLE PHONOLOGIQUE INTÉGRATIF 
(Ramus, 2004b) 

Un modèle considérant les déficits phonolo¬ 
giques comme cause première de la dyslexie mais 
rendant également compte de la raison pour laquelle 
les déficits auditifs, visuels et moteurs pourraient lui 
être associés a été proposé par Franck Ramus 
(2004b). Celui-ci part en fait de l’idée selon laquelle 
au niveau cérébral les dysfonctionnements magno- 
cellulaires pourraient être secondaires aux anomalies 
corticales mises en évidence chez des personnes 
dyslexiques par l’équipe de Galaburda (Galaburda 
et al., 1985) et supposées être directement respon¬ 
sables des déficits phonologiques. Alors que la 


théorie magnocellulaire considère que les anomalies 
thalamiques pourraient induire l’apparition d’ecto- 
pies et de microgyries dans les aires corticales 
auxquelles le thalamus est connecté, des observa¬ 
tions et expériences chez l'animal semblent montrer 
que c'est le scénario inverse qui est susceptible de 
se produire dans certaines conditions. Ainsi, 
Herman. Galaburda, Fitch, Carter et Rosen (1997) 
ont montré que des rats qui présentaient à la nais¬ 
sance des microgyries corticales (préalablement 
induites chirurgicalement durant la période de déve¬ 
loppement embryonnaire) développaient par la suite 
des anomalies au niveau du corps genouillé médial. 
En outre, les rats qui avaient de telles anomalies 
présentaient également des performances plus 
faibles dans une tâche de discrimination auditive 
(Fitch, Tallal, Brown, Galaburda & Rosen, 1994). Il 
eri était de même de souris appartenant à des 
lignées mutantes et présentant des microgyries 
corticales se développant spontanément (Peiffer et 
al., 2001). Ces données montrent donc que le 
scénario descendant selon lequel des anomalies 
corticales, iant d'origine génétique qu’induites artifi¬ 
ciellement, sont susceptibles d’entraîner des 
anomalies thalamiques qui à leur tour provoquent 
des dysfonctionnements auditits, constitue un 
scénario plausible. Ces études ont par ailleurs 
montré qu’en fait seuls les rats mâles et les souris 
mâles présentaient des troubles auditifs quand ils 
avaient des ectopies et des microgyries (Fitch, 
Brown, Tallal & Rosen, 1997 ; Peiffer, Rosen & 
Fitch, 2002). En fait, les femelles, qui avaient pour¬ 
tant des lésions corticales aussi étendues que les 
mâles, ne présentaient ni de déficits auditifs ni 
d'anomalies au niveau du corps genouillé médial 
(Herman et al., 1997). L’injection de testostérone 
pendant la gestation de rats femelles avec ectopies 
induites a eu pour effet d’entraîner des anomalies au 
niveau du corps genouillé médial et des troubles 
auditifs comme chez les mâles (Rosen, Herman & 
Galaburda, 1999). Extrapolé à la dyslexie chez l’hu¬ 
main, l’ensemble de ces données suggère que les 
anomalies corticales à la base du déficit phonolo¬ 
gique dans la dyslexie peuvent induire des anoma¬ 
lies thalamiques elles-mêmes responsables de 
déficits sensoriels ; cependant des anomalies thala¬ 
miques et les déficits qui s’ensuivent n’apparaîtraient 
que dans certaines conditions hormonales. Par 
ailleurs, les souris et les rats avec ectopies ou micro¬ 
gyries spontanées ou induites présentent un certain 
nombre de troubles des apprentissages (par exemple, 
Balogh, Sherman, Hyde & Denenberg, 1998). 
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Dans le modèle de la dyslexie proposé par 
Ramus, la présence des déficits visuels, auditifs et 
moteurs est considérée comme indirectement 
induite par les anomalie: urticales resoonsable- 
des déficits phonologiques. Le scénario à la base 
de la dyslexie et des différents déficits qui l’accom¬ 
pagnent selon ce modèle est donc le suivant : 
comme dans la théorie phonologique, au niveau 
biologique, un facteur de susceptibime génétique 
entraîne une migration anormale de cellules 
nerveuses dans les zones périsylviennes gauches, 
donnant lieu à la formation d’anomalies telles que 
des ectopies ou des microgyries dans ces régions. 
A ce niveau, le scénario est compatible avec les 
données issues des étudas neuroanatomiques des 
cerveaux de sujets dyslexiques montrant chez 
ceux-ci la présence de ce type d’anomalies essen¬ 
tiellement dans les régions périsylviennes 
gauches, ainsi qu’avec les résultats des études 
d’imagerie cérébrale fonctionnelle montrant que 
ces mêmes régions sont impliquées dans les trai¬ 
tements phonologiques et sont anormalement acti¬ 
vées chez les sujets dyslexiques. Le fait que les 
anomalies corticales aient une origine génétique 
est compatible avec les données recueillies chez 
les souris mutantes. Les anomalies corticales 
peuvent entraîner à leur tour des anomalies thala- 
miques sous certaines conditions hormonales. Du 
moins, c’est ce qui est apparu chez les rats et 
souris porteurs d’anomalies corticales et sous des 
conditions hormonales particulières (présence 
accrue de testostérone). Au niveau cognitif, les 
anomalies co'rticalé's vont être responsables de 
déficits phonologiques tandis que chez certains 
dyslexiques des déficits sensoriels additionnels 
vont apparaître à la suite du déficit thalamique 
éventuellement induit. Le fait que la perturbation 
thalamique soit ou non magnocellulaire n’est pas 
important pour le modèle de Ramus. Enfin, le 
trouble magnocellulaire pourrait se propager à son 
tour vers le cortex pariétal postérieur et le cervelet, 
ce qui expliquerait les troubles visuo-spatiaux et 
moteurs observés chez certains dyslexiques. En ce 
qui concerne la suite du scénario aux niveaux 
cognitif et comportemental, il est semblable à ce 
qui est respectivement proposé par les théories 
magnocellulaire et phonologique. 

Ce modèle permet aussi de prévoir qu’en fonc¬ 
tion de la localisation ou de la distribution relative 
des anomalies corticales, différents types de déficits 
phonologiques (par exemple, des déficits touchant 
soit la conscience phonologique, la MCTV, ou la 


dénomination rapide) pourraient être présents et à 
des degrés variables, ces habiletés recrutant des 
réseaux corticaux partiellement mais pas complète¬ 
ment superposables. Par ailleurs, le modèle permet 
également d’expliquer la cooccurrence de troubles 
dans la mesure où l’existence de ceux-ci dépendrait 
de migrations neuronales anormales qui touchent 
ies substrats cérébraux d’une ou de plusieurs fonc¬ 
tions cognitives. 

PRÉVENTION. ÉVALUATION, 

ET PRISE EN CHARGE 
DES TROUBLES SPÉCIFIQUES 
DU LANGAGE ÉCRIT 

DIAGNOSTIC ET ÉVALUATION DES TROUBLES 
SPÉCIFIQUES DU LANGAGE ÉCRIT 

La première étape de l’évaluation consiste à 
déterminer au moyen d’un test standardisé si l’en¬ 
fant présente un retard significatif de lecture par 
rapport aux enfants de son âge. Une fois ce retard 
de lecture établi, il s’agira de déterminer s; celui-ci 
constitue un troubie spécifique de l’apprentissage de 
la lecture, résultant d’un déficit sous-jacent au 
niveau du développement des habiletés phonolo¬ 
giques et se manifestant en particulier par des diffi¬ 
cultés de décodage des mots non familiers. Si c’est 
le cas, on recherchera finalement la présence de 
déficits additionnels qui, sans être directement 
responsables de l’apparition du trouble,-peuvent par 
leur présence, constituer un facteur aggravant de la 
manifestation de celui-ci. 

La mise en évidence d’un retard de lecture 
Un des tests les plus utilisés en langue française 
pour établir le niveau de lecture d’un enfant est le 
test de l’Alouette (Lefavrais, 1967). L’épreuve 
consiste à lire à haute voix en trois minutes un texte 
dépourvu de sens et composé de 265 mots. Un âge 
de lecture est calculé en fonction de la vitesse de 
lecture et du nombre d’erreurs ou d’omissions 
commises. Une version récente du test (Lefavrais, 
2006) propose des normes actualisées exprimées 
cette fois en termes de moyennes et écarts-types 
ainsi que de centiles pour le temps de lecture, le 
nombre de mots lus et le nombre d’erreurs 
commises, comme indices principaux. La cotation 
en termes d’âge de lecture avait en effet l’inconvé¬ 
nient de ne pas prendre en compte les variations 
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dans la rapidité de progression en lecture en fonc¬ 
tion de l’âge (mais voir le système de cotation 
proportionnelle proposé par Debray-Ritzen, Debray, 
Binoche & Nebout, 1972). Chez un enfant normal, 
cette progression est très rapide en début d’appren¬ 
tissage, puis se ralentit progressivement pour finale¬ 
ment atteindre un plafond. Dès lors, un retard de 18 
mois n'a pas la même signification selon qu'il 
concerne un enfant de 3 ans en début d’apprentis¬ 
sage ou un enfant de 13 ans. I! s’ensuit que la cota¬ 
tion en âge de lecture ne permet pas, à elle seule, 
de déterminer l’importance réelle du retard de 
iecture. D’autres tests (par example, la Batelem-R, 
Savigny, 2001 ; l'Epreuve d’évaluation de la 
compétence en lecture-forme révisée, Khomsi, 
1999) permettent de mesurer le niveau de lecture 
mais ne comportent pas les avantages actuels du 
test de l’Alouette, c’est-à-dire à la fois proposer un 
texte (et pas seulement des mots), tenir non seule¬ 
ment compte de la précision mais également du 
temps de lecture, et disposer d’un large étalonnage 
s'étendant de l’âge de S'ans à 16 ans. En outre, le 
test de l’Alouette est un test particulièrement 
sensible par rapport à la dyslexie dans la mesure 
où il repose sur un décodage qui doit être très 
précis. En effet, dans la mesure où il consiste en la 
lecture d’un texte dépourvu de sens, l’enfant ne 
peut s'aider du contexte sémantique pour déchiffrer 
correctement. 

L’établissement de la spécificité du trouble 
et du profil de lecture 

Dans la mesure où la dyslexie est un troubie 
sous-tendu par des déficits cognitifs de nature 
essentiellement phonologique, l’examen de l’enfant 
qui présente des troubles de la lecture comprendra 
des épreuves destinées à évaluer ses capacités 
phonologiques ainsi que les habiletés de lecture 
dont le développement est particulièrement sensible 
à ces facteurs phonologiques, à savoir la lecture de 
pseudo-mots qui reflète les capacités d’assemblage 
ou de recodage phonologique. Les principales capa¬ 
cités phcnologiques à évaluer concernent la 
conscience phonologique (en particulier phoné- 
mique), la mémoire verbale à court terme (par une 
épreuve de répétition de pseudo-mots, par exemple, 
Poncelet & Van der Linden, 2003) et la dénomination 
rapide. La batterie « outil de dépistage des 
dyslexies », ODEDYS version 2 (Valdois, Jacquier- 
Roux & Zorman, 2002) propose ces types 
d’épreuves avec des normes de la 3 e à la 6 e primaire 


et la première année du secondaire. La batterie 
d’évaluation de la lecture BELEC (Mousty, Leybaert, 
Alegria, Content & Morais, 1994) propose des 
ép" ves de conscience r honémique et une 
épreuve de répétition de pseudo-mots avec des 
normes pour la 2- et la 4 S primaire. Les perfor¬ 
mances en lecture de pseudo-mots seront en outre 
comparées aux performances en lecture de mots 
irréguliers, ce 4 ui pourra donner des informations 
sur l’expérience de lecture de l’enfant. Ces épreuves 
peuvent également être trouvées dans ’t BELEC et 
l’ODEDYS. Une épreuve de compréhension de la 
lecture permettra également d'évaluer les stratégies 
de lecture éventuellement mises en place par l’en¬ 
fant pour compenser ses difficultés de décodage. 
Les épreuves de compréhension de la lecture ne 
sont pas très nombreuses en français. Le test L3 de 
la batterie ORLEC (Lcbrot, 1973) est une épreuve 
de lecture silencieuse, composée de 36 phrases 
lacunaires que l’enfant doit compléter, en 5 minutes, 
en choisissant, parmi 5 propositions, le mot qui 
donne un sens à la phrase. Une épreuve d’ortho¬ 
graphe sera également administrée et permettra 
d'évaluer la gravité des difficultés de l’enfant (par 
exemple, le test ORTHC3 de la BELEC). Enfin, pour 
compléter le tableau de troubles, il serait également 
souhaitable d’évaiuer les facteurs qui peuvent être 
associés aux troubles spécifiques d’apprentissage 
de la lecture, tels que des troubles auditifs, visuels et 
moteurs, susceptibles d’aggraver les difficultés d'ap¬ 
prentissage de l’enfant. Cependant, ii n’existe pas à 
l’heure actuelle de batterie étalonnée rassemblant 
ce type de tests, ii est également nécessaire ce 
déterminer si d'autres facteurs cognitifs (par 
exemple, existence de troubles attentionnels) et 
environnementaux (méthode de lecture insistant ou 
non sur l’acquisition du code alphabétique, attitude 
des parents à l’égard de la lecture et expérience de 
lecture de l’enfant) ont pu influencer les conditions 
d’apprentissage du langage écrit par l’enfant. 
L’examinateur s’informera également à propos de la 
présence éventuelle de personnes dyslexiques dans 
la famille. 

Au total, le profil de difficultés de l’enfant 
dépendra des interactions entre le degré de sévé¬ 
rité du déficit phonologique, la présence éven¬ 
tuelle d’autres déficits cognitifs et certains facteurs 
environnementaux influençant de manière plutôt 
favorable ou au contraire défavorable l’apprentis¬ 
sage du langage écrit (Snowling, 2000). 
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INTERVENTION DANS LES TROUBLES 
SPÉCIFIQUES DU LANGAGE ÉCRIT 

Les interventions à mettre en place auprès de 
l’enfant dyslexique dépendent de son âge et de son 
niveau d’acquisition de la lecture. Dans la mesure où 
l’un des principaux critères diagnostiques de la 
dyslexie est l'existence d’au moins deux années de 
retard en lecture pat rappoit au niveau escompté en 
fonction de l'âge de l’enfant, la dyslexie ne peut être 
établie avant plus ou moins 8 ans. Si l’enfant a été 
identifié comme « à risque » plus tôt, il a éventuelle¬ 
ment pu bénéficier d’une prise en charge plus 
précoce. Cependant, il n’existe généralement pas de 
procédures systématiques de dépistage précoce et 
de prévention des risques de dyslexie, même si des 
batteries de dépistage précoce commencent à voir 
le jour (par exemple, la BSEDS 5-6, Zorman & 
Jacquier-Roux, 2003). 

Si l’enfant est néanmoins diagnostiqué relative¬ 
ment rôt, des entraînements portent sur la conscience 
des phonèmes et la connaissance des relations entre 
lettres et sons devront être rapidement mis en place. 
Pour les enfants plus âgés qui ont développé un 
certain niveau de conscience phonclcgique et chez 
qui les relations entre lettres et sons sont maîtrisées, 
les troubles de la lecture se manifestent par la lenteur 
de lecture, des erreurs de lecture plus fréquentes que 
celles réalisées par les enfants de même âge, en 
particulier sur les mots moins fréquents et, surtout 
aussi des difficultés orthographiques. Dans ce cas, un 
des objectifs essentiels de l’intervention sera d’auto¬ 
matiser la reconnaissance des mots qui mènera à 
une vitesse accrue de lecture. 

Les interventions rapportées ne concernent en 
général pas uniquement des enfants dyslexiques 
mais également des mauvais lecteurs chez qui le 
diagnostic de dyslexie n’a pas nécessairement été 
posé. Les études réalisées portent essentiellement 
sur l’enseignement ou l’entraînement de la 
conscience phonologique associé à l’entraînement 
de i’assemblage, sur l’effet de l’entraînement à la 
discrimination de sons (en particulier au moyen d’ou¬ 
tils informatisés), sur l’entraînement basé sur de la 
parole temporellement modifiée, et sur l’entraîne¬ 
ment à la vitesse de lecture. Nous envisageons ces 
différents types d’entraînement. 

Entraînement à la conscience phonologique 
associé à l’assemblage 

Globalement, les études montrent que l’entraîne¬ 
ment de la conscience phonologique (en particulier 


par des exercices de segmentation de formes 
verbales en phonèmes) associé à l’entraînement 
explicite de l’assemblage favorise le plus l’acquisi- 
ti: Je la lecture et rie l’éc.:e chez les enfants en 
difficultés de décodage (voir par exemple. 
Alexander. Andersen. Heilman, Voeller & Torgesen, 
1991 ; Ehri, Nunes, Stahl & Willows, 2001 ; Wise. 
Ring & Oison, 1999). Néanmoins, ce type d’ensei¬ 
gnement ou u entraînement a peu d'affets sur l’amé¬ 
lioration de la vitesse eu fiuence de lecture chez ies 
enfants dyslexiques (Torgesen et al., 2C01). Elle doit 
donc être spécifiquement entraînée par ailleurs. 

Entraînement à la discrimination de sons 

Différents logiciels d'entraînement de la 
conscience phonologique ont fait l'objet d’études 
contrôlées en langue anglaise. Certains logiciels 
portent en particulier sur l’entraînement à la discri¬ 
mination de sons (voir par exemple. Moore, 
Rosenberg & Coleman, 2005 chez des anfants tout- 
venant). Magnan et Ecalle (2004) ont entraîné des 
enfants dyslexiques francophones âgés de 8 à 12 
ans à la discrimination auditive et visuelle de paires 
minimales telles que « ba » et « pa » au moyen d’un 
logiciel informatique (« Play-On » conçu par Danon- 
Boileau & Barbier, 2003). L’entraînement avait lieu 
deux fois 15 minutes par jour, 4 jours par semaine, 
durant 5 semaines. Il a donné lieu à une améliora¬ 
tion des performances en lecture du groupe 
entraîné, comparé au groupe non entraîné. Ces 
résultats sont encourageants compte tenu de la 
courte durée de l’entraînement. 

Entraînement phonologique utilisant la parole 
temporellement modifiée 

Les entraînements basés sur des procédures de 
parole temporellement modifiée ont été conçus dans 
le cadre des théories auditives de la dyslexie selon 
lesquelles les dyslexiques souffrent d’un déficit de 
traitement temporel (cf. Tallal, 1980). Le principe de 
ces programmes d’entraînement est d'utiliser la 
parole temporellement modifiée pour la rendre plus 
intelligible aux enfants qui auraient des déficits de 
traitement auditif temporel. Ainsi, dans cette parole 
modifiée, les sons brefs et les transitions rapides (cf. 
dans les occlusives) sont amplifiés et allongés (voir 
Mezemich et al., 1996). Ce type d’entraînement a 
obtenu des résultats positifs. Cependant, il semble 
que ceux-ci soient attribuables moins à une amélio¬ 
ration de la perception auditive qu’à une amélioration 
des composants phonologiques également impliqués 
dans ces entraînements (Mody étal., 1997). 
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Habib et ses collaborateurs (Habib et al., 1999 ; 
2002) ont appliqué ce type de programmes à des 
enfants dyslexiques francophones dans le cadre 
d’exercices de consc^^e phonologique et montré 
une amélioration significative des performances de 
ces enfants dans des tâches de conscience phono¬ 
logique mais également en lecture de non-rnots par 
rapport à des enfants dyslexiques non entraînés 
(pour une synthèse de ces résultats, voir Habib, 
Vigneule-Dumas, Camps Daffaure & Massonnat, 
2004). 

Entraînement à la fluence en lecture 

Torgesen et ai (2001) ont montré que les entraî¬ 
nements qui portent sur la conscience phonologique 
et le décodage n’améliorent pas nécessairement la 
vitesse de lecture, ceile-ci nécessitant probablement 
d'autres types de traitement. Le type d’entraînement 
reconnu comme étant le plus efficace pour améliorer 
la fluidité et donc la rapidité de lecture semble eUe la 
technique de répétition de lecture : la lecture de 
mots et de phrases est répétée jüsqu’à obtenir une 
certaine vitesse de production. Les effets de tels 
entraînements sur la vitesse de lecture de textes ont 
été décrits par différents auteurs. Ainsi, Tan et 
Nichoison (1997) ont réalisé des entraînements à la 
fluence en lecture au moyen de <- cartes flasn ». Ces 
entraînements consistent à faire lire à l’enfant le plus 
rapidement possible et de façon répétée des mots et 
des phrases, isolément puis dans un iexte. Tan et 
Nicholson ont comparé les performances en vitesse, 
précision et compréhension de lecture de mots 
isoiés et de textes d un groupe de mauvais lecteurs 
de 7 à 10 ans entraînés, et d’un groupe de mauvais 
lecteurs appariés non entraînés. Les résultats 
montrent un effet significatif de l’entraînement sur 
chacun des différents aspects de la lecture évalués. 
D’autres études ont obtenu des résultats semblables 
mais sans effet de la lecture répétée sur la compré¬ 
hension en lecture. Il faut par ailleurs noter que les 
effets ne portent que sur les mots entraînés. Il n’y a 
donc pas de généralisation aux mots non entraînés 
(par exemple, L.ev” ^bello & Lysynchuk, 1997). En 
outre, une revue de questions réalisée par Meyer et 
Felton (1999) indique qu’il faut au moins 3 à 4 relec¬ 
tures, et des sessions d’entraînement qui durent 
environ 15 minutes, assistées ou non, pour que les 
effets de l’entraînement se marquent. La lecture 
répétée améliore également la précision de lecture à 
condition que les erreurs soient corrigées par un 
répétiteur. 


EFFETS DES PRISES EN CHARGE 
SUR LA MODIFICATION DES RÉSEAUX 
D’ACTIVATION CÉRÉBRALE 

Avec les techniques d’imagerie cérébrale. or> 
dispose aujourd’hui de moyens pour déterminer si 
les entraînements et les prises en charge sont 
susceptibles de modifier les réseaux d’activation 
cérébrale et éventuellement normaliser ces activa¬ 
tions. Elles permettent également de déterminer 
dans quelle mesure la réponse comportementale et 
cognitive à la prise en charge est corrélée avec la 
réponse en termes d’activation cérébrale. Environ 
une dizaine d’études de ce type a été effectuée 
jusqu’à ce jour (par exemple, Aylard et al., 2003 ; 
Simos et ai, 2002, 2005 ; Temple et ai, 2003). Ces 
études consistent typiquement à évaluer avant le 
début de la prise en charge les activations céré¬ 
brales lors de tâches phonologiques ou de lecture 
dans les régions censées sous-tendre les fonctions 
qui permettent de réaliser ces tâches. Après cette 
évaluation la prise en charge est réalisée. Une fois 
celle-ci terminée, son effet est évalué aux niveaux 
comportemental, cognitif et cérébral. L’enfant est 
pour cela soumis aux tâches identiques à celles qu’il 
avait réalisées avant la prise en charge ou i’entraî- 
nement. Simos et ai (2003) ont ainsi utilisé un 
examen en magnétoencéphalograohie avant et 
après une intervention basée sur des entraînements 
phonologiques intensifs auprès de 8 sujets âgés de 
7 à 17 ans et souffrant d’une dyslexie sévère. Ces 
enfants avaient en particulier des difficultés impor¬ 
tantes en reconnaissance visuelle de mots, lis rece¬ 
vaient un entraînement de 2 heures par jour à raison 
de 5 jours par semaine pendant une période de 8 
semaines, soit au total 80 heures d’entraînement 
phonologique intensif. Avant l’intervention, les 8 
sujets dyslexiques présentaient un profil anormai 
d’activation au niveau de régions de l’hémisphère 
droit durant les tâches de lecture. Après l’interven¬ 
tion, les performances en lecture de mots ont atteint 
un niveau normal. En outre, pour chacun des cas, il 
y avait une activation significative des circuits neuro¬ 
naux de l’hémisphère gauche habituellement asso¬ 
ciés à la lecture. Par ailleurs, il y avait une tendance 
à une réduction des activations dans les régions de 
l’hémisphère droit. D’autres études ont également 
montré une normalisation des activités cérébrales 
dans les régions impliquées dans la lecture suite à 
une intervention consistant en des entraînements 
phonologiques intensifs (par exemple, Aylard et al., 
2003). 
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Un autre type d’études a été réalisé par Simos et 
al. (2005), portant sur des enfants à risque ou non 
de développer des troubles de la lecture et se trou¬ 
vant -c y maternelle. Un examen par magnétoen- 
céphalographie était réalisé auprès de ces enfants 
en fin de 2 i maternelle puis à nouveau en fin de 
première année primaire. Les profils spatio-tempo¬ 
raux de l'activité cérébrale étaient obtenus lorsque 
ces enfants réalisaient des associations entre lettres 
et sens et 'orsqu’ils lisaient des pseudo-mots. La 
comparaison de 'as pro'ils en fin de 3 5 maternelle 
entre les enfants à risque et les enfants non à risque 
montrait des différences importantes. Ainsi, les 
enfants à risque semblaient activer davantage et 
plus précocément les aires temporo-pariétales de 
l'hémisphère droit que les enfants non à risaue qu: 
eux montraient essentialiemeni des profiis bilatéraux 
d’activation dans ces régions. A la fin de la première 
primaire les enfants à risque étaient subdivisés en 
deux groupes, l’un composé des enfants qui répon¬ 
daient bien à l’enseignement de la lecture, l’autre de 
ceux qui n’y répondaient pas bien. Les enfants à 
risque qui répondaient bien à l’enseignement de la 
lecture montraient en fait un pattern d’activation qui 
était essentiellement semblable à celui obtenu lors 
de la ligne de base en termes de degré d’activation 
régionale. Par contre le timing d’activation devenait 
semblable à celui des enfants non à risque, ce qui 
n’était pas le cas des enfants à risque qui ne répon¬ 
daient pas à l'enseignement de la lecture et qui en 
outre activaient davantage les régions pariéto- 
temporales de l’hémisphère droit, comme le font les 
enfants plus âgés avec troubles sévères de la 
lecture. Shaywitz étal. (2004) ont également montré 
au moyen d'une étude en imagerie par IP.Mf que les 
interventions pouvaient avoir pour effet une normali¬ 
sation des activations dans les régions occipito- 
temporales gauches accompagnée de modifications 
compensatoires d’activation dans les régions fron¬ 
tales droites. 

En conclusion, les résultats obtenus au moyen 
des études d’imagerie cérébrale montrent que les 
interventions auprès des personnes présentant une 
dyslexie ont non seulement un effet au niveau 
comportemental mais modifient également profon¬ 
dément les activations au niveau des régions céré¬ 
brales, soit dans le sens d’une normalisation, soit 
dans le sens d’activations compensatoires, ou 
encore dans les deux sens. 


PRÉVENTION DES TROUBLES SPÉCIFIQUES 
DU LANGAGE ÉCRIT 

Les capacité à acquérir le langage écrit comme 
nous l'avons vu précédemment sont prédites par un 
certain nombre de compétences telles que les capa¬ 
cités de conscience phonologique et plus particuliè¬ 
rement phonémique (par exemple, Wagner et al.. 
1994). de mémoire verbale à court terme ou de 
répétitions de pseudo-mots (par exemple, 
Gathercole & Baddeley, 1993), ainsi que de dénomi¬ 
nation rapide (par exemple, Manis et al., 2000) 
évaluées avant que l’enfant ne commence à 
apprendre à lire. On peut dès lors supposer que i'en- 
traînement de ce type de compétences aura un effet 
sur les capacités ultérieures d’apprentissage de la 
lecture Un certain nombre d’études ont cherché à 
évaluer l'effet de l’entraînement de ia conscience 
phonologique chez des enfants avant leur entrée à 
l’école primaire, sur leurs capacités ultérieures d’ap¬ 
prentissage de la lecture à l'école primaire. Ces 
études ont porté d’une part sur des enfants « tout- 
venant » et d’autre part sur des enfants identifiés 
comme « à risque » de développer des difficultés 
d’apprentissage de la lecture. Les études que nous 
évoquons ont mis sur pied des entraînements sous 
forme d’activités ludiques réaiisées en classe et qui 
impliquent de segmenter des mots au niveau des 
phonèmes. Les résultats de ces entraînements sont 
comparés avec les résultats d’entraînements portant 
sur des activités n’impliquant pas la conscience 
phonologique mais ayant la même structure (durée 
et fréquence). Nous envisageons ci-dessôüs les 
principaux résultats de ces deux types d’études. 
Nous envisageons également l’intérêt d’interven¬ 
tions plus tardives, c’est-à-dire auprès d’enfants qui 
ont commencé à apprendre à lire et se montrent en 
difficulté de lecture sans qu’un diagnostic de 
dyslexie ne puisse être établi étant donné leur âge. 

Effets des interventions précoces 
auprès d’enfants tout-venant 

Les résultats principaux des études d’entraîne¬ 
ment de la conscience phonologique en maternelle 
chez des enfants tout-venant montrent que ceux-ci 
ont un effet positif à long terme (encore significatif au 
moins 5 ans plus tard) sur le développement de la 
lecture de ces enfants (par exemple, Byrne & 
Fielding-Barnsley, 1991, 1995). En outre, les 
programmes qui associent l’entraînement à la 
conscience phonologique dans un contexte d'ap¬ 
prentissage des correspondances entre lettres et 
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sons sont plus efficaces que les entraînements qui 
ne ponant que sur l’une de ces activités (voir par 
exemp’q Cunningham. 1990 ; Bail & ‘'•lachman. 
: 991). 

Effets des interventions précoces 
auprès d'enfants « à risque » de développer 
des troubles de la lecture 

Les enfants dits à risque *> sont des enfants 
issus de familles comportant des mernbies présen¬ 
tant une dyslexie. LJp certain nombre d'études oi- 
montré que l'entraînement des enfants à risque de 
développer des troubles de la lecture avait en 
moyenne des effets bénéfiques sur les capacités 
ultérieures de ces enfants par rapport à des 
enfants à risque non entraînés sur ce type de 
programme : et que par ailleurs, la prévalence de 
dyslexie était par la suite également moindre dans 
le groupe entraîné (par exemple, Borstrom & Elbro, 
1997). D’autres études ont cependant montré 
qu’en réalité si les enfants à risque, entraînés à des 
tâches de conscience phonémique et de connais¬ 
sance des relations lettres-sons progressaient 
significativement dans ces habiletés par rapport 
aux enfants à risque non entraînés, leurs progrès 
étaient par contre beaucoup moins importaitts que 
ceux réalisés par des enfants contrôles (ncr, à 
risque), non entraînés. Ainsi, une étude effectuée 
par Byrne, Fielding-Barnsley, Ashley et Larsen 
(1997) montre que dans un groupe d’enfants à 
risque, entraîné à ces tâches, 32 % des enfants ne 
montrent pas de progrès dans celles-ci à la suite de 
l'entraînement alors que dans lè même temps, 5 % 
seulement des enfants non à risque d’un groupe 
contrôle non entraîné ne montrent pas non plus de 
progrès dans ces tâches. Ces résultats mettent en 
évidence le fait que certains enfants peuvent 
résister aux interventions. 

Par rapport à la résistance de certains enfants 
aux effets de l’entraînement de la conscience 
phonologique, la question est de savoir si des procé¬ 
dures plus efficaces pourraient être mises sur pied, 
par exemple des procédures plus explicites ou plus 
intensives (Torgesen & Davis, 1996). Torgesen et al. 
(1999) ont montré que les entraînements intensifs à 
la conscience phonologique accompagnés d’une 
instruction explicite concernant le décodage des 
phonèmes permettaient le plus aux enfants à risque 
de faire des progrès. 


Effets d’interventions plus tardives 
auprès d’enfants mauvais lecteurs 

En terme de p -.-vention. Torgesen et ai. <1939; 
insistent en particulier sur l’intérêt de faire en s; 
que l’enfant développe rapidement de Donnes capa¬ 
cités de décodage. En effet, un enfant qui lit bien 
non seulement décode bien mais aussi décode vite 
et se constitue un large stock de représentations 
lexicales, ce qui a un effet sur ses capacités ulté¬ 
rieures ce lecture (ci. Share. 1995 : voir également. 
Cunningham & Stanovicn. 1997). Donc, si l’enfant a 
des difficultés de décodage, i! risque d’avoir un stocK 
de représentations lexica'es très pauvre. Torgesen 
ef al. (2001) montrent ainsi que cnez des enfants 
mauvais lecteurs âgés de 6 à 12 ans, un entraîne 
ment quotidien de 50 minutes par petits groupes 
portant sur la conscience pnonoiogique et la 
connaissance du code (30 minutes), la iecture et 
l’écriture (15 minutes) et le sens (5 minutes) a pour 
effet une amélioration significative au niveau de la 
lecture des pseudo-mots, la compréhension et l’or¬ 
thographe quels que soient la gravité du déficit et 
l’âge. Cette amélioration est cependant plus impor¬ 
tante chez les enfants plus jeunes. Il apparaît en 
conséquence qu’il est bénéfique d’effectuer ce type 
d’interventions en classe chez tous les jeunes 
mauvais lecteurs sans attendre un diagnostic de 
dyslexie. 

CONCLUSION 

Les connaissances sur les “processus à la fois 
cognitifs, neurobiologiques et génétiques sous- 
tendant l’apprentissage de la lecture et ses troubles 
ont énormément progressé au cours de ces vingt 
dernières années. La diversité des déficits associés 
à la dyslexie a tout d’abord conduit à des approches 
variées telles que celles proposées par la théorie 
phonologique, la théorie auditive, la théorie magno- 
cellulaire visuelle ou encore la théorie motrice/céré¬ 
belleuse de la dyslexie développementale. 
Aujourd’hui des théories plus intégratives ont . _ le 
jour et semblent pouvoir expliquer la constellation de 
troubles décrits dans la dyslexie. Grâce à ces 
connaissances, il est aujourdhui possible de mettre 
sur pied des programmes de prise en charge scienti¬ 
fiquement fondés, mais également de concevoir des 
programmes efficaces de prévention de ces troubles. 
Dans la mesure où il a été montré que le niveau 
précoce d’efficience en lecture d’un enfant détermine 
ses capacités ultérieures de lecture et donc égale- 
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ment l'acquisition de connaissances verbales et 
générales, il paraît extrêmement important de 
permettre au plus grand nombre possible d’enfants 
d'acquérir rapidement une lecture efficace en déout 
de scolarité primaire, tout en développant en paral¬ 
lèle à grande échelle des programmes de dépistage 
qui permettront une identification précoce des 
enfants à risque et leur prise en charge immédiate. 
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LES TROUBLES DE La MÉMOIRE 

TROUBLES DE LA RÉTENTION 
À COURT TERME 


Après une présentation générale des facteurs sous-tendant le développe¬ 
ment des performances à des tâches de stockage temporaire d’informations 
verbales et visuo-spatiales, ce chapitre se concentre sur la présentation et la 
discussion de cas de patients avec un déficit sélectif du développement de ia 
mémoire à court terme verbale. Ces patients, assez rares, nous permettent 
de mieux comprendre les liens importants qui existent entre les capacités de 
stockage temporaire d'informations verbales et le développement d’autres 
habiletés cognitives, telles que l’apprentissage du vocabulaire, la lecture et 
l’apprentissage de langues étrangères. Nous conclurons par une présenta¬ 
tion des principaux outils d’évaluation de la mémoire à court terme verbale et 
visuo-spatiale, ainsi que de la mémoire de travail auprès de l'enfant. 


INTRODUCTION 

Une diminution des performances dans des 
tâches mesurant la rétention à court terme d’infor¬ 
mations verbales et visuo-spatiales est très 
fréquemment observée en neuropsychologie de 
l’enfant. Cependant, ceci ne veut pas dire qu’on est 
chaque fois en présence d’un déficit caractéristique 
de la mémoire à court terme verbale ou visuo- 
spatiale. Comme nous allons le voir, la mémoire à 
court terme n’est pas une fonction cognitive isolée, 


mais elle interagit avec de nombreuses autres 
composantes, telles que le langage, l’attention, les 
fonctions exécutives et la perception visuo-spatiale. 
Un déficit touchant l’un ou plusieurs de ces compo¬ 
sants va également avoir un impact sur les perfor¬ 
mances dans des tâches de mémoire à court terme. 
Dans ce chapitre, nous allons nous concentrer 
essentiellement sur les déficits spécifiques, c’est-à- 
dire des troubles de la mémoire à court terme 
verbale qui apparaissent de façon relativement 
isolée. Néanmoins, il faut noter tout de suite que ces 
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cas sont très rares, et que la situation où des déficits 
en mémoire à court terme se trouvent associés à un 
tableau de troubles plus large est bien plus 
fréquente. Il s’agit notamment des déficits de la 
mémoire à court terme apparaissant dans le cadre 
d'un trouble développemental du langage oral ou 
écrit, d’un trouble développemental du calcul, de 
troubles développementaux de l’attention ou des 
fonctions visuo-spatiales, ou encore dans le 
contexte de troubles de la mémoire à co"ri terme 
consécutifs à un traumatisme crânien, à une 
épilepsie ou une anomalie génétique du développe¬ 
ment. Ces situations sont traitées en détail dans le 
présent ouvrage par : Majerus et Zesiger (langage 
oral), Poncelet (langage écrit), Noël (calcul), Zesiger 
et Eliez (attention), Barisnikcv (fonctions visuo- 
spatiales), Closset et al. (traumatisme crânien), 
Metz-Lutz & Majerus (épilepsie), Comblain et 
Thibaut (syndrome de Down), Majerus et al. 
(syndrome de Williams), Rondal et Comblain 
(syndromes liés aux chromosomes X et Y). 

Ce chapitre commencera par une clarification 
théorique des concepts « mémoire à court terme » 
et « mémoire de travail » ainsi que par une brève 
discussion du développement de ces fonctions chez 
l’enfant normal. Ensuite nous aborderons les 
troubles sélectifs de la mémoire à court terme. Nous 
nous concentrerons sur la mémoire à court terme 
verbale, le cas de troubles sélectifs et isolés de la 
mémoire à court terme visuo-spatiale et de la 
mémoire de travail étant extrêmement rares chez 
l’enfant. La dernière partie présentera différentes 
tedutiques d’évaluation de la mémoire à court terme 
verbale et visuo-spatiale ainsi que de la mémoire de 
travail. 

LE DÉVELOPPEMENT 
DES PROCESSUS ET SYSTÈMES 
IMPLIQUÉS DANS LA RÉTENTION 
À COURT TERME 

Tout d'abord, une clarification conceptuelle entre 
les termes « mémoire à court terme » et « mémoire 
de travail » s’impose. Par « mémoire à court terme », 
nous entendons les systèmes et processus sous- 
tendant-le stockage passif d’informations verbales 
(mémoire à court terme verbale) ou visuo-spatiales 
(mémoire à court terme visuo-spatiale). Par mémoire 
de travail, nous entendons les processus de stoc¬ 
kage actif, tels que la manipulation, la coordination et 


la mise à jour d'informations en mémoire à court 
terme. Au niveau des modèles théoriques, le terme 
« mémoire de travail » renvoie souvent au modèle de 
la mé;„.;.e de travail Ba^eley (1986) qui 
comporte un composant assurant le contrôle et la 
manipulation des informations stocxées (l’administra¬ 
teur central) et des systèmes assurant le stockage 
passif des informations verbales (la boucle phonolo- 
gique) ou visuo-spatiales (le calepin visuo-spatial). 
Pour des raisons de clarté de l’exposé, dans ce qui 
suit, nous allons utiliser le terme « mémoire à court 
terme verbale » lorsque nous traitons des processus 
de stockage passif d’informations verbales, et celui 
de mémoire de travail quand nous nous référons 
explicitement aux processus de manipulation et de 
traitement des informations mémorisées. 

LA MÉMOIRE À COURT TERME VERBALE 

La mémoire à court terme verbale permet de 
stocker des informations verbales, des mots ou des 
non-mots, pendant une durée très limitée, de l’crdre 
de quelques secondes. Elle est mesurée par les 
tâches classiques d’empan de chiffres, d’empan de 
mots ou de répétition de non-mots. Elle est de capa¬ 
cité limitée, celle-ci évoluant de façon importante 
jusqu’à l'âge adulte (voir Figure 1). Plusieurs 
facteurs sont supposés sous-tendre ce développe¬ 
ment (voir par exemple Gathercole, 1999, 2002). 

Tout d’abord, la vitesse articulatoire augmente tout 
au long du développement du jeune enfant. Ainsi, un 
enfant de 10 ans mettra beaucoup moins de temps à 
prononcer un mot ou un non-mot qu’un enfant de 6 
ans (voir Figure 2). Lors du rappel d’une liste de 
plusieurs mots, un enfant plus jeune mettra plus de 
temps à prononcer les premiers mots de la liste qu’un 
enfant plus âgé, diminuant la probabilité de rappel des 
mots suivants de la liste car ils doivent rester plus 
longtemps en mémoire à court terme et leurs traces 
en mémoire à court terme seront donc plus dégra¬ 
dées au moment du rappel (Cowan étal., 1992). 

Un autre facteur pourrait être lié à une augmen¬ 
tation de la vitesse de recherche des informations en 
mémoire à court terme verbale. Lors du rappel, les 
informations doivent être rapidement récupérées en 
mémoire à court terme, et des différences au niveau 
de cette vitesse de recherche (mesurée par exemple 
par la durée des pauses entre les mots lors du 
rappel) semblent prédire le niveau d’empan (Fry & 
Haie, 2000 ; Cowan, 1999). 

La capacité à représenter l’ordre sériel en 
mémoire à court terme verbale constitue un troi- 
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Figure 1. Figure illustrant l’évolution des performances à une tâche de rappel sériel immédiat de listes de mots ou de non- 
mots, pour des enfants âgés de 6 ans jusqu'à l’âge adulte (adapté à partir de Majerus & Van der Linden, 2003). 



Figure 2. Figure illustrant l’augmentation de la vitesse articulatoire jusqu’à l’adolescence. La vitesse articulatoire repré¬ 
sente ici le temps moyen (en s) pour répéter cinq fois de suite deux mots ou deux non-mots (adapté à partir des données 
de Majerus & Van der Linden, 2003). 


sième facteur de développement (Gathercole, 
2002). Lors de tâches de mémoire à coi ,r+ ‘srme 
verbale, il faut non seulement retenir les mots qui ont 
été présentés, mais également leur position dans la 
liste. McCormack et al. (2000) ont observé que l'am¬ 
plitude des erreurs d’ordre (c’est-à-dire le nombre de 
fois où un mot migre lors du rappel par rapport à sa 
position dans la liste originale) lors d’une tâche de 
rappel sériel immédiat diminuait avec l’âge. Il est 
donc possible que la précision avec laquelle l’infor¬ 
mation relative à la position sérielle des mots est 


encodée, augmente avec l’âge. Par ailleurs, dans 
une étude récente, Majerus et al. (2006a) ont montré 
que les capacités de rétention à court terme de l’in¬ 
formation « ordre sériel » et celles pour la rétention 
de l’information « item >* (les mots eux-mêmes ainsi 
que leurs caractéristiques phonologiques et séman¬ 
tiques) présentent des trajectoires développemen¬ 
tales différentes et sont des prédicteurs 
indépendants du niveau de connaissance du voca¬ 
bulaire. Les capacités de rétention de l’ordre sériel 
semblent donc bien représenter une forme de 
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mémoire à court terme spécifique, et liée de façon 
causale au développement lexical (voir également 
Majerus et al., 2006b, ainsi que Majerus, Poncelet et 
al., 2008V 

Le niveau de développement langagier constitue 
un quatrième facteur important influençant les 
performances lors de tâches en mémoire à court 
terme verbale. Ainsi, des items verbaux qui ont des 
représentations lexico-sémanîiaues et phonclo- 
giques plus riches et plus fréquentes en mémoire à 
long terme sont reproduite avec une probabilité plus 
élevée lors de tâches de mémoire à court terme. Par 
exemple, le rappel de listes de mots conduit à de 
meilleures performances que le rappel de listes de 
non-mots (effet de lexicalité). Ces effets sont consis¬ 
tants et apparaissent très tôt au cours du dévelop¬ 
pement (Gathercole et al., 2001 ; Henry & Millar, 

1991 ; Majerus & Van der Linden, 2003 ; Roodenrys 
et al., 1993). Par ailleurs, même au niveau du rappel 
de listes de non-mots, des effets de la mémoire à 
long terme phonologique peuvent être mis en 
évidence. Ainsi, des non-mots qui ont une structure 
phonologique fréquente en français seront mieux 
rappelés que des non-mots de structure phonolo¬ 
gique peu fréquente (par exemple, « seftans » 
versus « jeurzeuhf »). Cet effet, appelé effet de 
fréquence phonotactique, reflète l’influence de 
connaissances statistiques sur les régularités de 
cooccurrence des différents phonèmes en français 
et est également présent très tôt au cours du déve¬ 


loppement (Gathercole et al., 1999 ; Majerus & Van 
der Linden, 2003). Il est donc probable que l’aug¬ 
mentation de l’empan avec l’âge soit en partie liée à 
l’accroissement des cc~-''.issances phonotactiques 
et lexicales qui vont soutenir le stockage des infor¬ 
mations en mémoire à court terme verbale. 

Une dernière influence est d’origine plus straté¬ 
gique et n’apparaît que plus tardivement au cours du 
développement : la récapitulation articulatoire. En 
effet, les traces des mots stockés eri mémoire à 
court terme peuvent être rafraîchies grâcé à leur 
répétition subvocale. L’utilisation de ce processus 
est mesurée grâce aux effets de longueur : l’empan 
de mots courts est souvent plus élevé que l’empan 
de mots longs. Cet effet est attribué au fait que les 
mots courts peuvent être récapitulés plus rapide¬ 
ment que des mots longs, permettant ainsi un rafraî¬ 
chissement plus efficace et plus fréquent de leurs 
traces en mémoire à court terme (Baddeley et al., 
1975 ; Baddeley, 1986). Chez l’enfant normal, i’utili- 
sation consistante de ce type de stratégie n’apparaît 
qu’à partir de l’âge de 7 ans, tel que objectivé par la 
présence d’effets de longueur pour des mots 
présentés de façon picturale et d’autres signes 
témoignant d’une répétition subvocale (mouvements 
des lèvres ou chuchotements lors de la présentation 
des items) (Flaveli et al., 1966 ; Palmer, 2000). De 
plus, une fois que cette siratégie est utilisée, elle 
devient de plus en plus efficace grâce à une 
augmentation de la vitesse de récapitulation 


1 

j Facteur 

j 

1 

Age d’apparition 

| • Influence des connaissances lexicales 

i 

j_ 

Influence documentée à partir de 6 ans, probable¬ 
ment présente déjà plus tôt 

| • Influence des connaissances phonologiques 

Influence documentée à partir de 6 ans, probable¬ 
ment présente déjà plus tôt 

• Vitesse articulatoire 

Augmentation jusqu’à l’adolescence 

• Récapitulation articulatoire sous-vocale 

Utilisation consistante 1 partir de 7 ans 

• Vitesse de recherche en mémoire à court terme 

Augmentation documentée à partir de 6 ans 

• Précision de l’encodage de l’ordre sériel 

Augmentation documentée à partir de 7 ans 

• Codage phonologique 

Fonctionnel dès 3 ans (et probablement plus tôt) 


Tableau 1. Récapitulatif de différents facteurs sous-tendant le développement de la mémoire à court terme verbale (liste 
non exhaustive). 


224 





Les troubles de la mémoire - Troubles de la rétention à court terme 


(Gathercole & Adams, 1994). Ainsi, on observe une 
corrélation significative entre la vitesse articulatoire 
de mots ou de paires de mots (censée estimer la 
vitesse de récapitulation) et l’empan J.ez des 
enfants âgés de plus de 7 ans et des sujets adultes ; 
par contre, cette corrélation semble moins consis¬ 
tante chez des enfants plus jeunes (Cowan et al., 
1994 ; Gathercoie et al., 1994 ; Hulme et al., 1984). 

Finalement, notons que l’effet de similarité 
phonologique (avantage de rappel pour des mots 
phonologiquement dissimilaires par rapport à des 
mots phonologiquement similaires) est présent dès 
le plus jeune âge où ia mémoire à court terme peut 
être évaluée de façon fiable (vers 3 ans) (Ford & 
Silber, 1994 ; Hitch étal., 1989). Cet effet témoigne 
du fait que les informations verbales sont stockées 
scus la forme de codes phonologiques. Ce codage 
phonoiogique, du moins pour des informations 
verbales présentées de façon auditive, est opéra¬ 
tionnel dès les moments les plus précoces du 
développement de la mémoire à court terme 
verbale. 

LA MÉMOIRE À COURT TERME 
VISUO-SPATIALE 

Tout comme la mémoire à court terme verbale, la 
mémoire à court terme visuo-spatiale est également 
de capacité limitée, permettant de stocker des infor¬ 
mations visuelles et/ou spatiales durant quelques 
secondes seulement. Nos connaissances sur le fonc¬ 
tionnement et le développement de la mémoire à 
court terme visuo-spatiale sont cependant beaucoup 
moins solides que pour la mémoire à court terme 
verbale. Le débat n’est pas clos concernant la ques¬ 
tion suivante : faut-il deux composants différents, un 
pour le stockage des informations visuelles et un 
autre pour le stockage des informations spatiales ? 
Selon Logie (1995), la composante visuelle stockerait 
les caractéristiques physiques des objets alors que la 
composante spatiale servirait à planifier le mouve¬ 
ment et à rafraîchir les informations dans le stock 
visuel. Plus récemment, Pickering et al. (2001) ont 
montré, chez des enfants de 5 à 10 ans, des disso¬ 
ciations pour les performances dans des tâches de 
mémoire à court terme qui impliquaient soit la mémo¬ 
risation d'informations visuo-spatiales (matrices) 
statiques, soit d’informations visuo-spatiales dyna¬ 
miques (mouvement). Ces auteurs suggèrent qu’une 
distinction en termes de composants statiques et 
dynamiques est plus pertinente que la simple distinc¬ 
tion entre composants visuel et spatial. 


Quoi qu’il eh soit, les capacités de la mémoire à 
court terme visuo-spatiale évoluent avec l'âge, 
même si les facteurs sous-tendant ce développe¬ 
ment sont -.icore mal connus. Un élément qui a été 
exploré concerne la possibilité d’un recodage verbal 
des informations visuo-spatiales. Cette stratégie 
semble bien présente chez des enfants de plus de 8 
ans (Hitch et al., 1989). En effet, seuls les enfants 
plus jeunes paraissent sensibles à des effets de 
similarité visuelle du matériel à mémoriser (images 
visuellement proches comme bic, stylo, crayon) ; ies 
enfants plus âgés et les sujets adultes ne présentent 
pas ces effets, probablement parce qu’ils recodent 
spontanément les images dans un code auditivo- 
verbal. 

LA MÉMOIRE DE TRAVAIL 

La mémoire de travail concerne les fonctions et 
processus impliqués dans le contrôle, la manipula¬ 
tion, la coordination et la transformation d’informa¬ 
tions qui sont maintenues en mémoire à court terme. 
Ces processus, que Baddeley attribue à l’adminis¬ 
trateur central dans son modèle théorique de 1986, 
dépendent en très grande partie du cortex frontal 
dorso-latéral. Le cortex frontal est caractérisé par un 
processus de maturation particulièrement prolongé, 
s’étendant jusqu’à la fin de l’adolescence (voir Eliez 
& Schaer, ce volume). Ainsi, il n’est pas surprenant 
de constater que les performances aux tâches dites 
de mémoire travail vont également évoluer de façon 
importante jusqu’au début de l’âge adulte. 

Au niveau cognitif, les'facteurs qui sbus : téndent 
ce développement restent cependant fortement 
controversés et traduisent les multiples positions 
théoriques qui existent au niveau de la modélisation 
de la mémoire de travail. Ainsi, les partisans d’une 
approche modulaire vont interpréter le développe¬ 
ment des performances aux tâches de mémoire de 
travail en terme de maturation de différents 
processus distincts bien précis, comme par exemple 
les capacités de gestion de doubles tâches, les 
processus de mise à jour, l’inhibition, etc. (Towse et 
al., 1998). D’autres auteurs considèrent que les 
performances aux tâches de mémoire de travail sont 
déterminées par des ressources générales de traite¬ 
ment limitées qu’il faut partager entre les demandes 
de stockage et les demandes de traitement de la 
tâche. Par exemple, pour Daneman et Carpenter 
(1980), quand les demandes d’une tâche excèdent 
les ressources disponibles, des compromis doivent 
être effectués entre les ressources affectées au 
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traitement et celles affectées au stockage ; plus une 
tâche nécessite de ressources pour le traitement, 
moins il y en aura pour le stockage, conduisant vers 
une diminution de l’empan. Ainsi, pour ces auteurs, 
les ressources disponibles sont constantes tout au 
long du développement, mais les processus de trai¬ 
tement deviennent de plus en plus efficaces avec 
l’âge, libérant des ressources qui peuvent alors être 
affectées au stockage. In fine, ceci conduit à une 
augmentation apparente des capacités de stockage 
au cours du développement (voir par exemple. Case 
étal., 1982). Pour d’autres auteurs encore, le déve¬ 
loppement des performances dans des tâches de 
mémoire de travail est lié au développement des 
capacités attentionnelles. Ainsi, ces auteurs consi¬ 
dèrent que la mémoire de travail n’est rien d’autre 
que de l’attention déployée sur les représentations 
en mémoire à long terme, permettant de maintenir 
ces représentations dans un format activé et acces¬ 
sible à la conscience (Cowan, 1995, 1999 ; Engle et 
al., 1999). Le développement des capacités de la 
mémoire de travail est ici étroitement associé au 
développement des capacités attentionnelles. 

Que nous considérions le développement de la 
mémoire de travail à la lumière de modèles cognitifs 
modulaires ou à la lumière de théories plus procé¬ 
durales, il est clair que ies fonctions de contrôle 
exécutif, sous-tendues par le cortex préfrontal, y 
jouent un rôle déterminant. Les chapitres de Zesiger 
& Eliez et de Zesiger (ce volume) traitent en détail du 
développement et des troubles des fonctions exécu¬ 
tives et attentionnelles chez l’enfant. Pour le reste de 
ce chapitre, nous alions nous focaiiser sur les 
troubles sélectifs de la mémoire à court terme 
verbale. Nous allons revenir sur la mémoire de 
travail dans la dernière section portant sur les 
méthodes d’évaluation. 


LES TROUBLES SÉLECTIFS 

DU DÉVELOPPEMENT 

DE LA MÉMOIRE À COURT TERME 

Comme nous l’avons déjà mentionné, les patients 
présentant des déficits sélectifs de la mémoire à 
court terme verbale sont très rares en neuropsycho¬ 
logie de l’enfant, alors que ces mêmes déficits sont 
en réalité très fréquents en association avec d’autres 
troubles, tels que des troubles spécifiques du déve¬ 
loppement du langage, les traumatismes crâniens, 
certains syndromes épileptiques tels que le 


syndrome de Landau-Kleffner. Nous décrirons ici les 
quelques cas développementaux présentant des 
troubles sélectifs de la mémoire à court terme 
verbale qui ont été r ~bliés, afin d’' ,liic *rer l&o oignes 
les plus caractéristiques de ce type de déficit, ainsi 
que leur impact sur d’autres aspects du fonctionne¬ 
ment cognitif. Cependant, les enseignements géné¬ 
raux qui peuvent être tirés de la présentation de ces 
patients seront également valides pour les autres 
pathologies, où les déficits de la mémoire à court 
terme verbale font partie d’un tableau de déficits 
plus généraux. 

Chez l’enfant, les troubles spécifiques de la 
mémoire à court terme verbale sont extrêmement 
rares alors que chez l’adulte, ils apparaissent de 
façon plus fréquente. Ceci est en partie lié au type 
de lésion cérébrale qui cause ce type de déficit. 
Chez l’adulte, il s’agit le plus souvent d’accidents 
vasculaires cérébraux (plus de 7 cas sur 10) impli¬ 
quant la région temporo-pariétale gauche (Vallar & 
Fapagno, 2002). Chez l’enfant, les accidents vascu¬ 
laires cérébraux de ce type sont heureusement 
beaucoup plus rares. De plus, les lésions cérébrales 
résultant d’un traumatisme crânien chez l’enfant 
touchent beaucoup moins fréquemment les régions 
temporo-pariétales que les autres régions céré¬ 
brales (voir chapitre de Closset ai al., ce volume). 

Néanmoins, plusieurs enfants présentant un 
déficit apparemment sélectif de la mémoire à court 
terme verbale ont été.décrits, et ceci en l’absence de 
toute lésion cérébrale apparente. Un des premiers 
cas, décrit par Alan Baddeley et Barbara Wilson 
(1993), est QU, un garçon âgé de 8 ans, sélectionné 
à partir d’un échantillon d’enfants participant à une 
étude de normalisation de la version « enfant » du 
Rivermead Behavioural Memory Test (Aldrich & 
Wilson, 1991 ; Wilson, Invani-Chalian & Aldrich, 
1991). Cet enfant se démarquait des autres 350 
enfants de l’échantillon par le fait qu’il présentait un 
empan de chiffres de 3 (le situant au niveau Ou 
percentile 5 par rapport à un groupe d’enfants de 8 
ans), alors que ses performances aux sous-tests 
non verbaux du Rivermead Behavioural Memory 
Test (un test « écologique » de la mémoire épiso¬ 
dique) étaient normales. 

Un examen plus approfondi de la mémoire à 
court terme verbale de QU montrait que ses perfor¬ 
mances étaient également déficitaires lors de tâches 
de répétition de non-mots et de listes de mots, et 
ceci par rapport à un groupe d’enfants normaux de 
même âge chronologique. Par contre, il présentait 
des effets de similarité phonologique et de longueur 


226 . 



Les troubles de la mémoire - Troubles de la rétention à court terme 


des mots normaux. Des résultats similaires, avec 
une réduction quantitative des performances dans 
les tâches de mémoire à court terme mais aucune 
anomalie qualitative, ont déjà été observés par 
Qathercole et Baddeley (1990) auprès d’enfants 
présentant des troubles spécifiques du développe¬ 
ment du langage. Ainsi, Iss performances de QU 
ressemblent beaucoup à celles d’enfants avec 
troubles du développement du langage. Au niveau 
langagier. QU présentait effectivement un niveau de 
vorr.bulaire relativement faible, des déficits au 
niveau d’un test de compréhension syntaxique et 
des problèmes de lecture importants. Finalement, la 
mémoire à long terme épisodique ainsi que la 
mémoire à court terme visuo-spatiale étaient 
normales. 

L.e cas QU soulève cependant un certain nombre 
de problèmes. En effet, on peut se demander si QU 
présente réellement un trouble spécifique du stoc¬ 
kage temporaire d’informations verbales. Tout 
d’abord, il ne peut être exclu que QU souffre d’un 
problème de perception auditivo-phonologique. Au 
niveau médical, QU était suivi pour cause d’otites 
moyennes répétitives ; celles-ci pourraient en effet 
avoir induit une perte temporaire de i’acuité auditive, 
s’accompagnant d’un ralentissement du développe¬ 
ment perceptivo-phonologique (voir par exemple, 
Bishop & Edmundson, 1986 ; Nittrouer & Thvente 
Burton, 2005). Même si au moment de l’étude de 
Baddeley et Wilson, des tests audiométriques révé¬ 
laient une audition normale, aucun test de discrimi¬ 
nation pTionologique formel n’avait été administré. 
Par ailleurs, QU présentait dès performances irè's 
faibles dans des tâches de conscience phonolo¬ 
gique (production de rimes, délétion de phonèmes), 
même si l’interprétation des résultats à ce type de 
tâche est difficile dans la mesure où les tâches de 
conscience phonologique comportent également 
une composante de stockage à court terme (voir 
chapitre de Majerus, Poncelet, Barisnikov & Van der 
Linden, ce volume). De plus, la sévérité des 
problèmes de lecture de QU était compatible avec 
un diagnostic de troubles dyslexiques. Une associa¬ 
tion entre troubles de la lecture et déficits de la 
mémoire à court terme verbale est très souvent 
observée (voir le chapitre de Poncelet, ce volume). 
Selon Baddeley et al. (1998), la mémoire à court 
terme est un facteur déterminant du développement 
langagier et le profil cognitif de QU pourrait en être 
une belle illustration. D’un autre côté, on ne peut 
éliminer l’hypothèse selon laquelle les faibles perfor¬ 
mances en mémoire à court terme verbale sont 


elles-mêmes causées par des difficultés au niveau 
du traitement phonologique. Notons que ces diffi¬ 
cultés d’interprétation causale ne sont pas spéci- 
finuo S aux patients présentant des déficits de la 
mémoire à cour terme verbale. En effet, ces diffi¬ 
cultés sont caractéristiques de la majorité des 
études développementales qui observent un lien 
entre les performances aux tâches de mémoire à 
court terme verbale et le langage oral ou écrit chez 
l’enfant normal. 

Un. deuxième cas est 3R, un étudiant universi¬ 
taire testé à l’âge de 23 ans (Baddeley, 1993). Tout 
comme QU, il avait été pris en charge pendant ses 
études primaires par des services d’éducation 
spécialisée pour des troubles de l’apprentissage 
touchant essentiellement les capacités grammati¬ 
cales et d orthographe. D’un niveau d'intelligence 
bien au-dessus de la moyenne (QIV : 119 ; QIP : 
129), il a été admis à l’université malgré des diffi¬ 
cultés sévères pour l’apprentissage de langues 
étrangères (allemand et français) (la ■maîtrise d’une 
langue étrangère est en général une condition obli¬ 
gatoire pour être admis à une université publique 
aux Etats-Unis). Un examen de sa mémoire à court 
terme verbale révélait un profil très similaire à celui 
de QU : une réduction quantitative des perfor¬ 
mances pour le rappel de non-mots et de listes de 
mots, mais des performances normales au niveau 
qualitatif (effets de longueur et de similarité phonolo¬ 
gique normaux). Une preuve plus directe pour un 
lien important entre les capacités de la mémoire à 
court terme verbale et le développement langagier 
fut obtenue en évaluant les capacités d’apprentis¬ 
sage d’un nouveau vocabulaire chez SR. Pour l’ap¬ 
prentissage de paires de mots familiers, les 
performances de SR étaient normales alors que l’ap¬ 
prentissage de la traduction en finlandais de mots 
familiers était impossible, avec une courbe d’ap¬ 
prentissage plate, témoignant d’une absence totale 
d’apprentissage. Ces performances ne pouvaient 
pas être expliquées par un problème langagier plus 
général, puisque le niveau de vocabulaire et les 
capacités de lecture de SR étaient tout à fait 
normaux au moment de l’étude. De plus, la mémoire 
à court terme visuo-spatiale et la mémoire à long 
terme étaient également préservées. 

Une étude plus récente d’un patient présentant 
un déficit développemental de la mémoire à court 
terme verbale a été réalisée par Hanten et Martin 
(2001). Les performances du patient BS ont été 
explorées quand il avait 33 ans, après avoir obtenu 
son doctorat en biologie moléculaire. Aucune 
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anomalie cérébrale n’était décrite, et les capacités 
sensorielles auditives et visuelles étaient normales. 
Malheureusement, aucune information n’est donnée 
par rapport au développement cognitif et sensori- 
moteur de bt>. ue cas de BS est particulier dans la 
mesure où son empan de chiffres (8) et de lettres 
phonologiquement dissimilaires (4) était normal. Par 
contre l’empan de lettres phonologiquement simi¬ 
laires (t .Z) et l'empan de mots (2.8) étaient sévère¬ 
ment altérés. Ce déficit était seulement présent 
lorsque les stimuli étaient prése^és de façon audi¬ 
tive, mais pas lors de présentations visuelles. Tout 
comme pour les cas précédents, des effets de simi¬ 
larité phonoiogique et de longueur étaient observés. 
Dans des tâches où des informations lexicG-séman- 
tiques devaient être retenues (par exemple, empan 
de catégories, voir section suivante), les perfor¬ 
mances étaient normales. Par contre, pour des infor¬ 
mations phonologiques (par exemple, répétition de 
non-mots, empan de rime, voir section suivante), les 
performances étaient sévèrement altérées. Ainsi, BS 
semble avoir un déficit spécifique pour la rétention 
des caractéristiques phonologiques des informa¬ 
tions verbales, mais pas pour leurs caractéristiques 
lexico-sémantiques. Ceci est en accord avec une 
distinction entre des systèmes de rétention à court 
terme distincts pour les informations phonologiques 
et pour les informations lexico-sémaritiques. Martin 
et al. (1994, 1999) ont en effet proposé l’existence 
de deux systèmes de stockage différents, un buffer 
phonologique pour la rétention à court terme d’infor¬ 
mations phonologiques et un buffer lexico-séman- 
tique pour la rétention à court terme d’informations 
lexico-sémantiques (voir Figure 3). Trois cas simi¬ 
laires ont été décrits par Majerus et al. (2004), dans 
le cadre d’une exploration des conséquences cogni¬ 
tives à long terme du syndrome de Landau-Kleffner 
(aphasie épileptique acquise ; voir également le 
chapitre de Metz-Lutz et Majerus, ce volume, pour 
une description détaillée de ces cas). Selon le 
modèle de Martin et al. (1999), le système de réten¬ 
tion d’informations phonologiques devrait intervenir 
lors de toute autre tâche où des informations phono¬ 
logiques doivent être retenues et traitées (prise de 
notes, apprentissage de nouvelles formes phonolo- 
giqùes), alors que le système de rétention lexïco- 
sémantique jouerait un rôle plus important lors de 
tâches de traitement lexico-sémantique (par 
exemple, compréhension de phrases). En accord 
avec ces prédictions théoriques, BS présentait en 
effet des difficultés pour l’apprentissage de la traduc¬ 
tion en serbe de mots familiers et pour des tâches de 


dictée, mais pas pour le jugement de phrases qui 
comportaient des anomalies sémantiques. 

Cependant, il faut noter que contrai) ement au 
patient SR, l’apprentissage d’un vocabulaire 
étranger était possible : BS arrivait à apprendre 8 
paires de mots couplés, un mot étant en anglais et 
l’autre étant sa traduction en serbe, même si l’ap¬ 
prentissage était beaucoup plus lent que chez les 
sujets contrôles. Rappelons que peur SR, la courbe 
d’apprentissage était complètement plate, témoi¬ 
gnant d’une absence d’apprentissage totale. Une 
explication possible est que les capacités préser¬ 
vées de BS pour la rétention temporaire d’informa¬ 
tions lexico-semantiques ont aidé l'apprentissage du 
vocabulaire serbe. Pour SR, il est probable que les 
deux types de systèmes de rétention d’informations 
verbales étaient altérés, son déficit étant présent 
pour n’importe quel type d’items verbaux (chiffres, 
lettres, mots, non-mots). Cependant, il est égale¬ 
ment possible que SS ait mis en place des stratégies 
compensatoires, en utilisant l’imagerie visuelle et 
des codes , orthographiques. BS rapportait en effet 
utiliser des stratégies d’imagerie visuelle lors de l’ap¬ 
prentissage des mots serbes : pour la traduction 
serbe du mot “jump” (skok), le patient cherchait un 
mot anglais similaire d’un point de vue phonologique 
(scot), et il se créait une image mentale d'un écos¬ 
sais en train de sauter. Finalement, notons que BS 
ne présentait pas de problèmes de lecture ni d’or¬ 
thographe, contrairement aux patients précédents. 

Finalement, mentionnons également l’existence 
de dissociations qui ont été récemment observées 
au niveau de la distinction entre rétention-de l’ordre 
sériel et l’information « item « évoquée plus haut. 
Majerus, Van der Linden, Braissand et Eliez (2007) 
ont étudié un groupe d’enfants et d’adultes présen¬ 
tant une anomalie génétique au niveau du chromo¬ 
some 22q11.2. Cette anomalie génétique est 
associée à un syndrome vélo-cardio-facial, caracté¬ 
risé par des malformations cardiaques, faciales et du 
vélum (fente palatale), ainsi qu’un retard mental 
léger à modéré. Au niveau cérébral, le développe¬ 
ment des régions pariétal est particulièrement 
affecté, mais d’autres régions cérébrales corticales 
et sous-corticales sont également affectées (au 
niveau frontal et temporal notamment). Nous avons 
administré à un groupe d’enfants et d’adolescents 
souffrant de ce trouble neurodéveloppemental des 
tâches de mémoire à court terme dissociant la réten¬ 
tion de l’ordre sériel et celle de l’information « item ». 
La rétention de l’ordre sériel était notamment 
évaluée par des tâches de reconstruction et de 
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reconnaissance de l'ordre sériel alors que la réten¬ 
tion de l'information « item » au niveau phonologique 
était mesurée par des tâches de répétition différée 
de non-mots courts et isolés et par une tâc u _ de 
reconnaissance de non-mots (voir la section 
suivante pour une description plus précise de ces 
tâches). Nous avons observé un déficit plus impor¬ 
tant pour les tâches de reconnaissance et de repro¬ 
duction de l'ordre sériel par rapport à des groupes 
contrôlés de même âge ou de même niveau mental, 
alors que le rappel do "information « item » était 
parfaitement préservé. Dans la mesure où la 
mémoire à court terme pour l'ordre sériel semble 
particulièrement déterminante pour l’apprentissage 
à long terme de nouvelles séquences verbales (voir 
ci-dessous), nous devrions également observer un 
niveau de développement lexical faible auprès de 
ces enfants. A l’heure actuelle, quelques descrip¬ 
tions plus cliniques semblent en effet indiquer que le 
développement du vocabulaire est très ralenti dans 
ce syndrome (le premier mot n’étant en général 
produit qu&ïVgrs l’âge de 36 mois). Cependant des 
études psyçbolinguistiques plus systématiques 
seront nécessaires afin d’avoir une meilleure docu¬ 
mentation du développement lexical dans ce 
syndrome, ainsi que de ses relations avec le déficit 


sélectif pour la rétention de l’ordre sériel qui carac¬ 
térise ce syndrome. 

En résumé, a présentation de ces quelques 
études nous révèle un tableau relativement caracté¬ 
ristique en cas de déficit de la mémoire à court terme 
verbale, se traduisant par une réduction particulière¬ 
ment importante pour le stockage à court terme de 
nun-mots et de mots similaires d’un point de vue 
phonologique, avec néanmoins une présence 
normale d’effets de simi'r.rité phonclogique et de 
longueur. Associées à cette réduction des capacités 
de stockage se trouvent des difficultés d'apprentis¬ 
sage pour de nouvelles informations phonologiques. 
Par contre, des troubles de la lecture et de l’ortho¬ 
graphe apparaissent de façon moins consistante. 
Les difficultés dans les tâches de mémoire à court 
terme pour des listes de mots semblent également 
moins systématiques et pourraient dépendre du type 
de déficit de rétention temporaire, avec moins de 
difficultés si uniquement les capacités de rétention 
d’information phonologique sont affectées. Par 
contre, si à la fois les capacités de rétention d’infor¬ 
mations phonologiques et lexico-sémantiques sont 
touchées, des déficits plus importants pour le rappel 
de listes de mots doivent être attendus. Finalement, 


buffer lexico-sémantiquc 


traits sémantiques 


nœuds lexicaux 


unités phonologiques (phonèmes) 


butter pbonologique 



Figure 3. Modèle interactif du traitement langagier et de la mémoire à court terme verbale d’après Martin, Lesch & Bartha 
(1999). 
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j Tâche 

1 

| Caractéristiques 

j 

• Empan de chiffres 

1 """ 

î < 4, norr. .i: dans certains cas 

i 


• Empan de non-mots 

déficitaire 



• Empan de mots déficitaire en modalité de présentation auditive, 

normal chez certains patients 


! • Effet de longueur i normal 


| • Effet de similarité phonologique 

normal 

j • Apprentissage de nouvelles informations 
i phonologiques 

déficitaire 

j • Niveau de vocabulaire 

faible, normal pour certains patients 

i • Troubles de la lecture 

! 

possibles 

| • Mémoire épisodique visuelle et verbale 

normale 

(si les stimuli sont des mots familiers) 


• Mémoire à court terme visuo-spatiale 

normale 


Tableau 2. Caractéristiques principales des patients présentant une altération spécifique de la mémoire à 
court terme verbaie. 


des dissociations ont également été observées au 
niveau des capacités de rétention pour l'information 
« item >* et pour l’ordre sériel. Dans l’avenir, l’étude 
des capacités de rétention de l’ordre sériel sera 
particulièrement utile pour la compréhension des 
déficits de la mémoire à court terme et de ses liens 
avec le développement langagier et cognitif. 

MODÈLES THÉORIQUES 
ET ÉVALUATION 

MODÈLES THÉORIQUES PRINCIPAUX 

Au niveau théorique, de nombreux modèles de la 
mémoire à court terme ont été développés, dont le 
modèle particulièrement influent de la mémoire de 
travail de Baddeley (Baddeley & Hitch, 1974; 
Baddeley, 1986 ; voir Majerus & Van der Linden, 
2001, pour une revue critique de ce modèle ; voir 


également Nairne, 2002, pour une revue de littéra¬ 
ture des modèles récents). Dans cé modèle, le stoc¬ 
kage en mémoire à court terme verbale est assuré 
par un sous-système, la boucle phonologique, elle- 
mêrne composée d’un stock phonologique et d’un 
processus de récapitulation articulatoire. Le stock 
phonologique reçoit directement et obligatoirement 
l’information verbale présentée auditivement, et la 
stocke sous la forme de codes phonologiques. 
L’information n’est maintenue dans le stock phono¬ 
logique que pendant 1.5 à 2 secondes, selon 
Baddeley étal. (1975). Cependant, le mécanisme de 
récapitulation articulatoire permet de rafraîchir i’in- \ 
formation en la réintroduisant dans le stock phonolo¬ 
gique. Il permet également le transfert de 
l’information verbale présentée visuellement (lue) S 
vers le système de stockage phonologique (voir \ 
Figure 4). Le modèle de Baddeley comporte en j 
outre un sous-système responsable du stockage à \ 
court ternie d’informations visuo-spatiales, le calepin \ 
visuo-spatial, qui est également impliqué dans la i 
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Entrée auditive Entrée visuelle 



Figure 4. Modèle de la mémoire à court terme verbale selon Baddeley (1386, 1393) : la boucle phonologique. 


génération et la manipulation des images mentales. 
Enfin, le modèle comporte un système amodal, l’ad¬ 
ministrateur centrai, qui est conçu comme un 
- système attentionnel et qui a pour fonction de coor¬ 
donner les opérations des sous-systèmes spécia¬ 
lisés, de gérer le passage des informations entre ces 
sous-systèmes spécialisés et, de façon plus géné¬ 
rale, de procéder à la sélection stratégique des 
actions les plus efficaces. Des données récentes 
montrent que cette architecture serait en place très 
tôt au cours du développement, au moins à partir de 
6 ans (Gathercole, Pickering, Ambridge & Wearing, 
2004). 

Comme nous l’avons vu dans l’introduction, les 
performances lors de tâches de mémoire à court 
terme verbale ne sont pas seulement déterminées 
par les capacités intrinsèques des systèmes de stoc¬ 
kage, mais également par l’influence des connais¬ 
sances phonologiques et lexico-sémantiques 
contenues dans le système langagier. Le modèle de 
Baddeley de départ ne rend pas compte de ces 
influences de façon satisfaisante. Dans ce contexte, 
Baddeley a proposé une révision de son modèle de 


la ooucle phonologique, en postulant en plus l’exis¬ 
tence d'un système de représentations phonolo¬ 
giques à long terme, qui est relié par des connexions 
bidirectionnelles au stock phonologique (Badaeley 
'--efaiV.-t998). 

Dans ce modèle, le stock phonologique est 
représenté par un réseau de noeuds dont les poids 
des connexions peuvent changer rapidement, afin de 
pouvoir représenter rapidement des informations 
phonologiques nouvelles et peu familières (voir 
Figure 5). Cependant, ces traces sont temporaires et 
se dégradent rapidement. Par ailleurs, le système de 
représentations phonologiques à long terme corres¬ 
pond à un réseau de nœuds dont les poids changent 
plus lentement, ce qui assure la stabilité dans le 
temps des représentations phonologiques à long 
terme. Les traces temporaires dans le stock phonolo¬ 
gique peuvent être soutenues par les représentations 
phonologiques à long terme, grâce aux connexions 
bidirectionnelles entre le stock phonologique et le 
système de représentations phonologiques à long 
terme, à condition qu’il y ait une correspondance 
entre la trace temporaire et les représentations stoc¬ 
kées dans le système à long terme. Ceci explique 
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l’avantage des mots sur les non-mots (Gathercole et 
a!., 2001) et des non-mots de fréquence phonotac¬ 
tique élevée sur les non-mots de fréquence phono¬ 
tactique (Gathercole et al ''999) dans des 

tâches de mémoire à coun terme. Cependant, le fait 
que ce soit uniquement les poids des nœuds du 
stock phonologique qui puissent changer rapide¬ 
ment et s’adapter ainsi à des informations nouvelles, 
implique que la rep.-lsentation temporaire dans le 
stock phonologique est une étape obligée lors de 
l’apprentissage d’une nouvelle information, .^nsi, la 
qualité de ia représentation à long terme d une 
nouvelle information phonologique dépendra de la 
quaiité de sa représentation temporaire dans le 
stock phonologique, et c’est la présentation répétée 
d’une nouvelle information phonologique dans le 
stock phonologique qui va progressivement induire 
un changement des poids lents dans le système de 
représentation à long terme. C’est sur la base de ces 
développements que Baddeley et al. (1998) ont 
proposé que le stock phonologique constitue une 
porte d’entrée nécessaire et obligatoire vers la MLT. 



Figure 5. Modèle révisé de Baddeley et al. (1998). 


D’autres modèles, reliant de façon encore plus 
explicite et directe le système langagier et la 
mémoire à court terme verbale, ont été proposés 
(voir Majerus & Van der Linden, 2001, et M=> ; erus & 
Poncelet, 2004, pour une présentation détaillée). Le 
modèle de Martin et al. (1999), déjà présenté ci- 
dessus, en fait partie. Dans ce modèle, distinguant 
des systèmes de mémoire à court terme différents 
pour le stockage des informations phonologiques et 
lexico-sémantiques, les systèmes de mémoire à 
court terme sont étroitement reliés aux représenta- 
tiens phonologiques et lexico-sémantiques du 
système langagier. Par rapport au modèle révisé de 
Baddeley et al. (1998), ce modèle a donc l’avantage 
de pouvoir tenir compte à la fois des influences des 
connaissances phonologiques, lexicales et séman¬ 
tiques. Le modèle de Baddeley et al. ( 1998) en effet 
ne prévoit pas d’interactions avec le système 
sémantique. 

Finalement, la plupart des modèles récents de ia 
mémoire à court terme verbale opèrent une distinc¬ 
tion entre mécanismes impliqués dans la rétention 
de l’ordre sériel, et ceux sous-tendant le stockage 
des caractéristiques linguistiques des items à 
stocker. De façon importante, la plupart de ces 
modèles considèrent que ie stockage de l’informa¬ 
tion « item » se fait directement via l’activation 
temporaire du système langagier. Par contre, la 
spécificité d’un système de mémoire à court terme 
réside dans l’encodage de l’ordre de présentation 
des items. Par exemple, Burgess et Hitch (1999, 
2006) ont proposé un système contextuel qui 
encode le momeoi d’apparition des items dans une 
liste alors que les items eux-mêmes sont encodés 
directement dans le système langagier. Ainsi, 
chaque item présenté va activer son nœud lexical et 
des nœuds phonologiques correspondants dans un 
réseau langagier ; le nœud lexical sera en même 
temps associé à une configuration de nœuds dans 
le système contextuel, configuration qui change à 
chaque nouvelle apparition d’un item et sera donc 
différente pour chaque item et son nœud lexical 
correspondant. Le rappel de l'informât' 00 « item » 
dépendra de la qualité de sa représentation dans le 
réseau langagier alors que le rappel de l’information 
« ordre sériel » des différents mots de la liste 
dépendra des capacités du système contextuel. Un 
modèle similaire a également été proposé par 
Gupta, qui considère de façon explicite que le stock 
phonologique tel que proposé par Baddeley (1986) 
correspond à ce système contextuel dont le rôle 
spécifique est d’encoder l’ordre sériel (Gupta & 
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Figure 6. Une représentation schématique des architectures cognitives distinguant des systèmes de stockage distincts 
pour rirîtorfnation <• item » et pour l’information « ordre sériëi ». - ~ 


MacWhinney, 1997 ; Gupta, 2003 ; voir également la 
Figure 6 pour une représentation schématique). 
D’autres modèles encore ont été développés, qui 
ont tous en commun le fait de distinguer des 
composants de traitement distincts pour l’informa¬ 
tion « item » et l’ordre sériel, même s’ils se diffé¬ 
rencient quant à l’implémentation exacte du 
mécanisme encodant l’information sérielle (voir par 
exemple, Brown, Preece & Hulme, 2000 ; Henson, 
1998). Au niveau empirique, ces modèles sont 
validés par des données développementales, 
neuropsychologiques et par neuro-imagerie fonc¬ 
tionnelle récentes, montrant en effet une dissocia¬ 
tion entre capacités de rétention de l’ordre sériel et 
de l’information « item », et l’implication de réseaux 
cérébraux distincts (régions temporales pour l’infor¬ 
mation « item », correspondant en même temps au 


substrat des représentations langagières, et 
réseau pariéto-fronto-cérébelleux droit pour l’ordre 
sériel) (Majerus et al., 2006abc ; 2007 ; Majerus, 
Norris & Patterson, 2007). Par ailleurs, le modèle 
de Gupta (2003) prédit que les capacités de la 
mémoire à cour terme pour l’ordre sériel sont 
causalement liées à l’apprentissage de nouvelles 
séquences verbales, en permettant la réactivation 
dans l’ordre d’une nouvelle séquence de 
phonèmes et en favorisant via cette réactivation 
répétée l’encodage de cette nouvelle séquence en 
mémoire à long terme. Les données développe¬ 
mentales et expérimentales récentes, indiquant un 
lien spécifique et étroit entre capacités de rétention 
de la mémoire à court terme pour l’ordre sériel et 
l’apprentissage lexical sont en accord avec ces 
prédictions (voir plus haut). 
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ÉVALUATION DE LA MÉMOIRE 
À COURT TERME VERBALE 

Evaluation de base 

L’empan de chiffres et l’empan de mots sont les 
mesures les plus classiques et le plus souvent utili¬ 
sées pour évaluer les capacités de stockage en 
mémoire à court terme verbale. Dans ces tâches, on 
présente oralement des séquences de chiffres ou de 
mots de longueur croissante pour un rappel sériel 
immédiat (RSi)' à raison de plusieurs essais par 
longueur, et on détermine le niveau d’empan, par 
exemple la longueur de séquence la plus élevée où 
plus de 50 % des séquences sont correctement 
rappelées et dans le bon ordre (voir Tableau 3). Le 
rythme de présentation des items est d’un item par 
seconde. Une façon plus « pure » d’évaluer l’inté¬ 
grité des capacités de rétention d'informations 
phonologiques est d'administrer uns tâche de répé¬ 
tition de non-mots (Gathercole et al., 1991), qui a 
notamment l’avantage de minimiser les influences 
possibles venant des représentations lexico-séman- 
tiques stockées ,en mémoire à long terme. Dans 
cette tâche, on présente des non-mots avec un 
nombre de syllabes croissant (2-8), et on détermine 
la longueur de non-mot la plus élevée pour iaquelle 
un essai sur trois est correctement rappelé ; de 
même, on pourra également prendre comme 
mesure le nombre total de non-mots et de syllabes 
correctement rappelés sur l’ensemble de l’épreuve. 
Cette épreuve a été publiée dans son intégralité et 
peut être consultée dans Poncelet et Van der Linden 
(2003). Comme nous l’avons vu, un’ déficit de la 
mémoire à court terme verbale ne signifie pas 
nécessairement une réduction des performances 
dans toutes les tâches d’empan. Ainsi est-il conseillé 
d’administrer toujours plusieurs tâches, faisant 
varier le statut linguistique des items utilisés. 

Effets de longueur et de similarité phonologique 
Nous avons vu que des effets de longueur et de 
similarité phonologiques traduisent un fonctionne¬ 
ment normal de la récr" : *’jlation articulatcire et du 
codage phonologique des informations verbales. 
L’effet de similarité phonologique peut être mesuré 
en administrant des séquences de mots de longueur 
croissante qui doivent être rappelées correctement 


1. RSI = rappel sériel immédiat : une séquence de 2, 
3/4, 5, 6, 7. ou 8 items est présentée oralement, et on 
demande au sujet de la répéter dans l’ordre, immédiate¬ 
ment après sa présentation. 


et dans le bon ordre, selon la même procédure que 
l’empan de chiffres et l’empan de mots. Dans la 
condition comportant dp® items phonologiquement 
semblables, tous les mots présentés uans une 
séquence seront très proches d’un point de vue 
phonologique en utilisant des mots unisyllabiques et 
qui partagent tous la même voyelle (exemples : 
doigt, poids, choix, roi, bois...) ; dans l’autre condi¬ 
tion, les listes seront composées de mots unisylla¬ 
biques, mais qui ont des voyelles et des consonnes 
différentes (exemples : camp, pied, clou, sol, 
mur...). Il est important que la fréquence lexicale ef 
le degré d’imagerie soient équivalents peur les deux 
listes, afin que les items soient appariés sur tous les 
paramètres, excepté la variable « similitude phono- 
logique ». Comme mesure, on peut utiliser l’empan. 
Cependant, l’empan n’est pas très sensible ; ainsi 
est-il préférable de compter également le nombre de 
mots correctement rappelés dans les deux condi¬ 
tions, à travers toutes les listes, afin de pouvoir 
mettre en évidence un avantage de rappel pour les 
listes de mots phonologiquement dissimilaires, de 
façon fiable. Concernant l’effet de longueur, la 
procédure est exactement la même que pour l’effet 
de similarité phonologique, en contrastant dans dos 
tâches de rappel sériel immédiat, des listes de mots 
longs (par exemple, bibliothèque, kilomètre, esca¬ 
lier) et de mot courts (par exemple, sol, mur, bec). 
De nouveau, il faudra veiller à ce que les deux listes 
soient appariées au niveau de la fréquence lexicale 
et du degré d’imagerie. Des exemples de ce type 
d’épreuve peuvent être trouvés dans Belleville ét al. 
(Batterie Côte de Neiges, 1992). 

Il faut néanmoins rester très prudent pour inter¬ 
préter l’absence de ces effets dans les perfor¬ 
mances observées chez un enfant donné. En effet, 
concernant surtout l'effet de longueur, une absence 
d’effet de longueur ne signifie pas nécessairement la 
présence d’un déficit. Logie étal. (1996) ont montré 
que dans un échantillon de 251 sujets normaux, au 
moins un des deux effets était absent chez 43 % des 
sujets. En re-testant 40 sujets dont 20 n’avaient pas 
présenté au moins un des deux effets, l’apparition ou 
la non-apparition d’un effet de longueur ou de simili¬ 
tude phonologique lors de la première session était 
un prédicteur médiocre de l’occurrence de ces effets 
lors de la deuxième session. En effet, le mécanisme 
qui est supposé sous-tendre l’effet de longueur, la 
récapitulation articulatoire subvocale, relève proba¬ 
blement plus d’un choix stratégique que d’un 
processus très automatique et involontaire. De plus, 
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des enfants en dessous de 7 ans ne semblent pas 
utiliser cette stratégie de façon très systématique. 
L’effet de similarité phonologique est plus robuste et 
consistant, mr : : néanmoins, la fidélité test-retest de 
cet effet n’est pas maximale non plus. Avant de 
conclure à un déficit sur la base d’une absence de 
ces deux effets, il est donc conseillé de répéter la 
tâche plusieurs fois afin de déterminer si l’absence 
ue ces effets est consistante. De plus, il faut égale¬ 
ment que les performances quantitatives (nombre 
total de mots rappelés) client significativement infé¬ 
rieures à la moyenne. 

Systèmes de rétention d’informations 
phonologiques versus lexico-sémantiques 
Comme nous avons vu, Martin étal. (1999,1994) 
ont proposé de distinguer des systèmes de mémoire 
à court terme distincts, selon que des informations 
phonologiques ou lexico-sémantiques doivent être 
retenues. Le buffer phonologique peut être évalué 
par la répétition de non-mots ou le rappel sériel 
immédiat de listes de non-mots, mais également par 
une tâche d’empan de rimes, du moins chez les 
enfants qui savent maîtriser la rime (ce qui est en 
général le cas à partir de l’âge de 5-6 ans). Cette 
tâche a en plus l’avantage de pouvoir être utilisée 
chez des enfants qui ont des problèmes de produc¬ 
tion du langage, car II s’agit d’une tâche de recon¬ 
naissance à court terme. Dans une tâche de 
reconnaissance à court terme de rimes, on présente 
des séries de mots de longueur croissante ; à la fin 
de chaque série, on représente un mot-cible, et le 
sujet doit simplement reconnaître si ie mot-cible rime 
avec un des mots de la série. Comme score, on peut 
déterminer le niveau d’empan, c’est-à-dire la 
longueur la plus élevée où plus de 50 % des essais 
sont correctement reconnus. Cependant, l’empan 
peut ne pas être assez sensible comme mesure, et 
le calcul d’un score plus précis se basant sur le 
nombre de réponses correctes pour l’ensemble de 
l'épreuve est conseillé. Afin d’éviter les réponses au 
hasard, il est également recommandé de demander 
au sujet de dire « je ne sais pas » dans les situations 
où il n’a effectivement pas gardé de trace suffisante 
pour donner une réponse valide. 

Le buffer lexico-sémantique peut être évalué par 
une tâche de reconnaissance à court terme de caté¬ 
gories sémantiques. La structure de cette tâche est 
exactement la même que pour la tâche précédente, 
excepté que le sujet doit reconnaître si le mot-cible 
présenté appartient à la même catégorie séman¬ 
tique qu’un des mots de la série. Cette tâche peut 


être difficile, surtout avec des enfants plus jeunes. 
Ainsi, un support en images, illustrant les différentes 
catégories sémantiques utilisées, peut s’avérer très 
utile pour faciliter la comoréhension des consignes 
de la tâche. Une autre façon d’estimer la contribution 
des capacités de stockage lexicc-sémantique peut 
être dérivée de l’ampleur de différence entre l’empan 
de mots et de non-mots. Des études chez des 
patients cérébro-lésés ont en effet montré une 
réduction de la différence entre ces deux empans 
chez des patients présentant un déficit du buffer 
lexico-sémantique (Martin et al., 1994, 1999). 

Il faut cependant noter que les tâches de recon¬ 
naissance de rimes et de catégories requièrent 
probablement aussi une intervention de processus 
plus exécutifs dans la mesure où les informations ne 
doivent pas seulement être stockées, mais où un 
jugement phonologique ou sémantique doit en plus 
être porté sur les items stockés. Donc, il s’agit d’une 
certaine façon de tâches combinant stockage et trai¬ 
tement, même si celui-ci est minimal. Il existe des 
variantes plus simples de ce type de tâche dans 
lesquelles il faut tout simplement reconnaître si un 
item cible (mot ou non-mot) a été présent dans une 
séquence de mots ou de non-mots. Cependant, à 
l’heure actuelle, ce type de tâche simple et intéres¬ 
sant a été relativement peu exploré. Des recherches 
sur ce type d’épreuve sont en cours dans notre labo¬ 
ratoire. 

La dissociation entre rétention de l’ordre sériel 
et de l’information « item » 

Les capacités de rétention pour les informations 
de type « ordre sériel » et « item » peuvent être 
évaluées en administrant des tâches qui maximisent 
la rétention pour l’un ou l’autre de ces types d’infor¬ 
mation. En ce qui concerne l’ordre sériel, le principe 
général est de présenter des séquences composées 
d'items très familiers afin de réduire les exigences 
en termes de traitement langagier, et de varier 
l’ordre de présentation de ces items. Ainsi, des 
tâches de reconstruction ou de reconnaissance de 
l’ordre sériel peuvent être proposées. Dans une 
tâche de reconstruction de l’ordre sériel, des séries 
de chiffres de longueur croissante sont présentées ; 
par ailleurs les items sont connus à l’avance car, 
pour les séries de longueur 5 par exemple, les 
chiffres 1, 2, 3, 4 et 5 sont toujours utilisés, mais en 
changeant chaque fois leur position sérielle ; après 
la série, les participants reçoivent des cartons sur 
lesquels sont imprimés les chiffres et ils doivent les 
réarranger selon l’ordre de présentation initial des 
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chiffres. Dans la tâche de reconnaissance de l’ordre 
sériel, la procédure est très similaire, avec la présen¬ 
tation d’une liste de reconnaissance après chaque 
essai, comportant exc-L-ment les mêm^ item., ^je 
dans la liste de départ, mais en échangeant, dans la 
moitié des essais, la position sérielle de deux items 
adjacents (voir Majerus et a!., 2006ab, 2007 pour 
des exemples). Pour les tâches de rétention de l’in¬ 
formation « item >\ le principe consiste à utiliser des 
items qui recrutent de façon maximale le système 
langagier (par exemple des non-mots dont le traite¬ 
ment nécessite un système phonologique bien déve¬ 
loppé et finement segmenté), tout en minimisant la 
rétention de l’ordre sériel, au moins au niveau des 
items. Ainsi, on peut proposer une tâche de répéti¬ 
tion. différée de non-mots, où pour chaque essai, un 
seul non-mot est présenté et doit être répété après 
un délai de quelques secondes durant lequel les 
participants répètent des syllabes sans signification 
(blablabiablabla...), afin d’éviter la répétition subvo¬ 
cale des items. Par ailleurs, les non-mots seront 
courts et de structure syllabique identique afin de 
minimiser la nécessité d’un encodage sériel 
complexe au niveau phonémique. Pour la tâche de 
reconnaissance de l'information item, des séries de 
non-mots peuvent être présentées, suivis de non- 
mots cibles et de distracteurs très proches au niveau 
phonologique ; pour chaque non-mot présenté, le 
sujet doit simplement répondre par oui ou non s’il se 
trouvait dans le liste de départ (voir Majerus et al., 
2007, pour des exemples). Par ailleurs, dans la 
mesure où les tâches d’empan de rimes et de caté¬ 
gorie ne nécessitant pas de rétention de l’ordre 
sériel, ces deux tâches peuvent également être 
considérées comme mesurant la rétention de l’infor¬ 
mation « item », au niveau phonologique et séman¬ 
tique. 

Notons également que pour des enfants plus 
jeunes (4 ans), ces tâches peuvent être adaptées et 
présentées sous forme de jeux afin d'augmenter la 
compréhension et la collaboration pour ce genre de 
tâches (voir Majerus et al., 2006a, pour une illustra¬ 
tion). 

L’influence de la mémoire à long terme 

Nous avons vu que les performances dans les 
tâches de mémoire à court terme verbale ne sont 
pas seulement déterminées par les capacités des 
différents systèmes de stockage verbal, mais égale¬ 
ment par l’accès aux connaissances lexico-séman- 
tiques et phonologiques. Le fait que l’empan de mots 
soit plus élevé que l’empan de non-mots est un des 


meilleurs exemples de cette influence. La façon la 
plus simple d’évaluer l’effet des représentations 
lexico-sémantiques sur le stockage temporaire d’in¬ 
formations verbales est donc d’évaluer l’effet de lexi- 
calité, en administrant des séquences de longueur 
croissante de mots et de non-mots (longueur 2 à 7 ; 
3-4 essais par longueur) dans une tâche de rappel 
sériel immédiat. Il est important que, dans ces 
tâches, chaque item n’apparaisse qu’une seule fois, 
afin de maximiser la rétention temporaire des items 
e^x-mêmes, et pas simplement de leur position (en 
utilisant un ensemble limité de mots ou de non-mets 
à répétition pour les différents essais et les diffé¬ 
rentes longueurs d’une tâche, le sujet risque de 
connaître à l’avance les items qui sont présentés, et 
il n’a plus qu’à retenir leur position sérielle dans la 
séquence). De plus, un même non-mot qui est 
présenté plusieurs fois au cours d’une tâche va 
devenir plus familier au cours de l’épreuve et aura 
donc moins le statut d’un non-mot à la fin de 
l’épreuve (Hulme et al., 1995). Par ailleurs, il faut 
veiller à ce que tous les mots de la liste soient 
connus par l’enfant, ce qui implique de choisir des 
mots fréquents, ayant un degré d'imagerie élevé et 
un âge d’acquisition bas. Les effets de la fréquence 
lexicale et du degré d’imagerie mesurent également 
l’influence des représentations lexico-sémariïiques 
sur la rétention à court terme. Ils soni évalués en 
administrant des tâches de rappel sériel immédiat 
avec des séquences de longueur croissante, qui 
contrastent des listes de mots avec degré d’imagerie 
faible versus élevé,-et avec fréquence lexicale 
élevée ou faible. Il est évident que dans toutes ces 
tâches les items doivent être parfaitement contrôlés 
sur tous les paramètres autres que ceux que l’on 
veut mesurer (longueur des items, structure sylla¬ 
bique). Une série de bases de données permettant 
de vérifier ces paramètres pour la langue française 
peuvent être trouvées sur le site www.lexique.org . 
certaines bases étant spécifiques aux enfants (par 
exemple, Novlex, Lambert & Chesnet, 2001, 
www2.mshs.univ-poitiers.fr/novlex/ : Manulex, Lété, 
Sprenger-Charolles & Colé, 2004, unpc.univ- 
lvon2.fr/-lete/manulex eno/INDEX.HTML 

Cependant, même le rappel de non-mots peut 
être sensible à des influences de connaissances 
stockées en mémoire à long terme. Il s’agit ici de 
l’effet de fréquence phonotactique, déjà cité plus 
haut, et qui se caractérise par un meilleur rappel de 
non-mots ayant une structure phonologique 
fréquente en français. L’effet des fréquences phono¬ 
tactiques peut être évalué en administrant, selon la 
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même procédure que ci-déssus, des listes de non- 
mots qui se différencient au niveau de la fréquence 
phonotactique des diphones contenus dans les non- 
mots. Un av?."*r.ge dans le raDDel de -.on-mots à 
fréquence phonotactique élevée est censé refléter 
l’utilisation de représentations phonologiques à long 
terme portant sur la probabilité d’association et les 
régularités statistiques des différents phonèmes 
dans le langage oral (, vitevitch & Luce, 1998; 
Gathercole et al., 1999 ; Majerus et al., 2004b). Les 
fréquences phonotactiques des diphones dans 'e 
français oral peuvent par exemple être déterminées 
à partir du Corpus de Transcription Phonétique de 
Tubach et Ecë (1990). Des exemples de non-mots 
de fréquence phonotactique faible sont par exemple 
/sœlzoR/, //cb/yf/ et /fugv^t/ ; des exemples de non- 
mots de fréquence phonotactique élevée sont 
/kubtal/, // obtad/, et I se fuis/. Ici les deux types de non- 
mots ont exactement la même structure syllabique 
CVCCVC. Mais ils se différencient au niveau de la 
fréquence des diphones CV et VC qui sont relative¬ 
ment rares pour les non-mots à fréquence phono¬ 
tactique faible (par exemple, dans le non-mot 
/sSIzor /, les diphones /sffi/, /œl/, /zo/, et /or/ ne sont 
pas très fréquents en français, selon le corpus de 
Tubach & Boë, 1990) ou fréquents pour les non- 
mots à fréquence phonotactique élevée (par 
exemple, dans le non-mot /kubtal/, les diphones /ku/, 
/ub /, /ta/, et /al/ sont très fréquents). 

Dans ies tâches évaluant l’influence de représen¬ 
tations phonologiques et lexico-sémantiques à long 
terme sur je stockage temporaire, il est également 
conseillé d’administrer la totalité de l'épreuve, même 
si la longueur des dernières séquences d’une 
épreuve dépasse le niveau d’empan du sujet. La 
raison de procéder de cette manière est que la 
mesure d’empan peut ne pas être assez sensible 
pour détecter des différences de performances 
lorsque les listes se différenciant au niveau de leur 
fréquence phonotactique ou au niveau de la 
fréquence lexicale par exemple. De plus, en pous¬ 
sant les sujets à rappeler des séquences d’une 
longueur dépassant leur niveau d’empan, le recours 
aux connaissances phonologiques et lexico-séman¬ 
tiques sera maximisé comme les capacités des 
systèmes de stockage temporaire ne sont plus suffi¬ 
santes pour du rappel de listes au-delà du niveau 
d’empan. Comme score, on utilisera donc d’une part 
le nombre total de mots ou de non-mots correcte¬ 
ment rappelés sur l’ensemble des différents essais 
et longueurs d’une condition de mot ou de non-mot, 
indépendamment de la position sérielle correcte ; un 


deuxième score reflétera également le nombre 
d’items correctement rappelés sur l’ensemble de 
l’épreuve, mais cette fois-ci en fonction de la position 
sérielle. Cette distinction de mesures tenant on n e 
tenant pas compte du rappel de la position sérielle 
est importante dans la mesure où les effets des 
représentations langagières à long terme sur le stoc¬ 
kage temporaire sont parfois plus importants pour 
les scores mesurant spécifiquement le rappel des 
items, indépendamment de leur position sérielle 
(Poirier & Sainl-Aubin, 1996). Un critère de correc¬ 
tion sériel strict pourrait sous-estimer l’apport des 
représentations langagières à long terme. 

Vitesse articulatoire 
et autres variables langagières 

Finalement, iorsque les performances à des 
tâches de mémoire à court terme verbale sont défi¬ 
citaires, il faut également vérifier que les différents 
processus langagiers impliqués dans ces tâches ne 
sont pas altérés. Ainsi, une première étape de traite¬ 
ment à vérifier est la perception auditive et phonolo¬ 
gique. Il faut pouvoir exclure une diminution de 
l’acuité auditive (à l’aide d’un examen audiomé¬ 
trique) ainsi que des problèmes de perception 
phonologique (évaluée par des tâches de discrimi¬ 
nation de paires minimales : « baba « versus 
« bapa » ; des tâches de répétition de syllabes très 
courtes peuvent également être utiles à ce niveau). 
Un autre facteur important se situe sur le. versant 
productif et concerne la vitesse articulatoire. Ainsi, 
un enfant dont la vitesse articulatoire est réduite 
mettra plus de temps à produire les mots dans une 
tâche d’empan de mots, et, par conséquent, risque 
d’en oublier plus lors du rappel. Par ailleurs, une 
diminution de la vitesse articulatoire risque égale¬ 
ment de ralentir le processus de récapitulation 
subvocale. La vitesse articulatoire peut être estimée 
en faisant répéter à l’enfant des paires de mot (par 
exemple, arbre-garçon) cinq fois de suite et en 
calculant soit le temps total mis pour répéter cinq 
fois de suite arbre-garçon, soit le temps moyen par 
paire (temps total divisé par 5). 

LA MÉMOIRE À COURT TERME 
VISUO-SPATIALE 

Les tâches les plus classiques pour évaluer le 
stockage à court terme d’informations visuo- 
spatiales sont le test de Corsi (empan séquentiel) et 
le test des patterns (empan simultané). Le test de 
Corsi (1972) est très similaire à une tâche d’empan 
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uts Griiiires.'saut quë les séquences à retenir et a 
reproduire consistent en des séquences visuo- 
spatiales désignées par i’examinateur sur une 
planche de bois qui Cumporte neuf pet' tc blocs distri¬ 
bués de façon irrégulière et non symétrique. On 
détermine l’empan visuo-spatial séquentiel, consis¬ 
tant en la séquence la plus longue correctement 
reproduite par l’enfant. 

Le test des patterns consiste en la présentai, i 
d’une grille de dimension croissante (2x2, 2x3, 
3x3, etc.) où une partie des cases sont noircies. 
Après la courte présentation de la grille à mémo¬ 
riser (durée de présentation : 2 secondes), l’enfant 
reçoit un papier comportant la même grille, mais 
sans les cases noircies ; l’enfant doit mettre une 
croix dans toutes les cases qui étaient noircies lors 
de la phase de présentation. L’empan visuo-spatial 
simultané consiste en la grille la plus complexe 
que l’enfant a réussi à reproduire. Concernant la 
distinction plus récemment faite entre processus 
statiques et dynamiques en mémoire à court terme 
visuo-spatiale (Pickering et al., 2001), le test de 
Corsi consiste plutôt en une mesure des 
processus dynamiques, alors que l’empan visuo- 
spatial simultané correspond plutôt à une mesure 
statique. 

D’autres tests de la mémoire à court terme visuo- 
spatiale, et notamment pour les visages, peuvent 
êtres trouvés dans une série de batteries neuropsy- 
choiogiques de l’enfant, tels que la NEPSY 
(Korkman et al., 2003), la CMS (Cohen, 2001). La 
MEM-jll (Wechsler, 2001 ; seulement pour l’adoles¬ 
cent et l’adulte) comporte une version en deux 
dimensions du test de Corsi (carrés noirs disposés 
de façon aléatoire sur une feuille blanche). 

LES TÂCHES DE MÉMOIRE DE TRAVAIL 

Les tâches de mémoire de travail regroupent 
toute une série de méthodes d’évaluation ayant 
comme dénominateur commun le fait d’être des 
tâches combinant stockage et traitement. L’exemple 
le plus connu est l’empan de chiffres à l'envers, où 
l’enfant doit restituer des séries de chiffres, mais en 


ordre inverse à leur ordre de présentation. Ce 
fait partie de l’échelle d’intelligence pour enfant 
Wechsler (Wechsler, 1996). Cette tâche nécessi 
stocke"? et la manipulation d’informations verbi 
D’autres tâches de ce type souvent utilisées < 
l’enfant sont le « listening span », le « rea 
span » et l’empan de dénombrement (voir 
exemple, Cowan et al., 2003 ; Pickerinj 
Gathercole, 2001). Le listening span et le rea 
span consistent à écouter ou à lire une série 
phrases (par exemple, “l’instituteur a'écrit au s 
au tableau le mot chien”), à effectuer un jugen 
sur la phrase (par exemple, est-ce que la phrase 
plausible) et à retenir le dernier mot de cha 
phrase. Une autre variante de la tâche consis 1 
présenter des phrases où le dernier mot manqui 
l'enfant doit compléter la phrase par le mot appro 
et retenir ce mot. Ensuite, l’enfant doit rappeler 1 
les derniers mots de chaque phrase qu’il a enten 
ou lue. On détermine le niveau d’empan d’écoutr 
de lecture, c’est-à-dire le nombre maximal 
phrases qui peuvent être présentées et traitées F 
que l’enfant se rappelle encore de tous les dern 
mots. L’empan d’écoute peut être administré plus 
au cours du développement que l’empan de leeti 
ce dernier impliquant un niveau de lecture suffis 
(donc pas avant 7-8 ans). L’empan d’écoute p 
être administré à partir de 5 ans (voir par exem 
Pickering & Gathercole, 2001). Une autre mesure 
mémoire de travail possible est l’empan de déni 
brement. Dans cette tâche, on présente i 
planches comportant un nombre défini de cai 
colorés en rouge ou en bleu ; l’enfant doit com| 
tous les carrés bleus, retenir ce nombre, et ainsi 
suite pour les autres planches présentées. Ensii 
l’enfant doit restituer tous les chiffres qu’il a reter 
tout comme pour les mots dans les tâches d’em| 
d’écoute et de lecture. Cette tâche peut être ad 
nistrée relativement tôt au cours du développem 
car elle présuppose uniquement des capacités 
dénombrement élémentaires (de 1 à 10), don< 
partir de 5-6 ans. Pour une version française de 
type de tâches, voir par exemple Barrouillet 
Camos (2001). 
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Martial VAN DER LINDEN 


LES TROUBLES DE LA MÉMOIRE 

TROUBLES DE LA RÉTENTION 
À LONG TERME 


Les objectifs de ce chapitre sont tout d’abord d’examiner comment les 
systèmes de mémoire à long terme se développent et comment ils peuvent 
être affectés chez l’enfant suite à une lésion cérébrale. Nous avons pris le 
parti d'examiner chacun de ces points en nous référant de façon systéma¬ 
tique aux données issues des travaux de la psychologie et de la neuropsy¬ 
chologie de la mémoire entrepris chez l’adulte. Plus spécifiquement, ce 
chapitre sera organisé de façon à ce que les différentes parties qui passent 
en revue las composantes et domaines de la mémoire à long terme (mémoire 
épisodique, système de représentation perceptive, mémoire sémantique, 
mémoire procédurale, mémoire autobiographique et mémoire prospective) 
envisagent tout d’abord les données en lien avec la psychologie et la neuro¬ 
psychologie de la mémoire chez l'adulte, puis, en contrepoint, les données 
correspondantes relatives à l’enfant, dans leurs dimensions développemen¬ 
tale et neuropsychologique. Dans une dernière partie du chapitre, nous abor¬ 
derons la question de l’évaluation de la mémoire à long terme chez l'enfant. 


INTRODUCTION 

De façon générale, la neuropsycholoaie de la 
mémoire tant chez l’adulte que chez l’enfant a été et 
est encore largement dominée par une conception 
qui considère que la mémoire n’est pas une entité 
homo gène mais qu’elle est, au contraire,-constituée 
de plusieurs systèmes indépendants, quoiqu'en 
interaction étroite. Malgré certaines divergences 
concernant les relations qu’entretiennent ces diffé¬ 
rents v systèmes, de nombreux auteurs (voir par 
exemple, Schacter, Wagner & Buckner, 2000 ; 


Eichenbaum & Cohen, 2001 ; Squire, 2007) s’accor¬ 
dent pour distinguer quatre systèmes principaux de 
mémoire à long terme : la mémoire épisodique, la 
mémoire sémantique, le système de représentation 
perceptive et la mémoire procédurale. Dans ce 
contexte théorique, l’évaluation de la mémoire d’un 
patient consiste à examiner dans quelle mesure le 
fonctionnement de chacun des différents systèmes 
de mémoire est ou non affecté par la lésion céré¬ 
brale, et ce au moyen de tâches censées refléter les 
opérations de chacun de ces systèmes (Van der 
Linden, Meulemans, Belleville & Collette, 2000). Une 
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distinction importante, en lien direct avec celles 
établies par la conception des systèmes de mémoire 
multiples, concerne les tâches de mémoire explicite 
°* ‘mpliciie. Dans les tâches de mémoire explicite 
(comme les tâches de rappel libre), les consignes 
fournies à la personne font appel à une récupération 
consciente de l’épisode d’apprentissage. Par contre, 
dans les tâches de mémoire implicite, la mémoire 
des personnes est évaluée par la mise en évidence 
d'une facilitation de la performance qui ne nécessite 
pas la récupération consciente d’une expérience 
antérieure d’apprentissage. Comme nous le verrons 
ultérieurement, la conception des systèmes de 
mémoire multiples a largement été appuyée par la 
mise en évidence de dissociations entre les perfor¬ 
mances de patients amnésiques aux tâches de 
mémoire explicite (censées évaluer le fonctionne¬ 
ment de la mémoire épisodique) et les performances 
aux tâches de mémoire implicite (censées évaluer 
les autres systèmes de mémoire). 

Il faut néanmoins relever que l’approche des 
systèmes de mémoire multiples n’est pas partagée 
par tous les théoriciens de la mémoire. Ainsi, des 
auteurs tels que Roediger, Weldon et Challis (1989) 
ou Jacoby et Kelley (1991) ont considéré qu’il n’était 
pas nécessaire d’avoir recours à des représenta¬ 
tions distinctes (ou à des systèmes mnésiques 
distincts) pour interpréter les dissociations entre 
tests de mémoire observées chez les patients 
cérébro-lésés, et que ces dissociations reposent en 
fait sur des opérations cognitives différentes. Quoi 
=qu’il en soit, une conception simplistede l’évaluation 
de là mémoire pourrait conduire à considère/ que 
chacune des tâches (explicite, implicite) évalue dé 
manière spécifique tel ou tel système de mémoire et 
ne fait intervenir que tel ou tel type de processus 
mnésique. En réalité, il y a un large accord actuelle¬ 
ment pour reconnaître qu’aucune tâche de mémoire 
n’est fsous-tendue par des processus ou systèmes 
purs et que chaque tâche mnésique dépend, en 
proportion variable, de différents types de processus 
ou systèmes. Dans ce contexte, il s’agit de déter¬ 
miner des procédures permettant d’identifier, au sein 
d’une même tâche, la part respective de l’un ou de 
l’autre processus ou système. 

Face à la masse considérable de travaux consa¬ 
crés au fonctionnement dé la mémoire à long terme 
chez.l’adulte, l’exploration du développement de la 
mémoire chez l’enfant est très longtemps restée un 
domaine relativement peu actif et largement limité à 
l’étude de la mémoire épisodique dans ses aspects 
les plus stratégiques, et ce chez des enfants plus 


âgés (de 6 à 15 ans environ). Plus récemment, les 
recherches se sont progressivement penchées sur 
les composantes non stratégiques de la mémoire à 
long terme (la mém^-e implicite), mais aussi sur le 
développement de la mémoire autobiographique 
(pour un historique de la recherche sur le dévelop¬ 
pement de la mémoire, voir Schneider, 2000). 
L’étude des déficits de la mémoire à long terme 
consécutifs à une lésion cérébrale chez l’enfant est 
également demeurée, et reste encore largement, le 
parent pauvre de la neuropsychologie de l’enfant, 
même si ces dernières années, en remarque un 
intérêt croissant pour cette question. En lien direct 
avec ce désintérêt, le champ de l’évaluation neuro¬ 
psychologique des déficits mnésiques chez l’enfant 
s'avère encore particulièrement peu élaboré, tant 
dans l’analyse de la démarche d’évaluation et des 
difficultés auxquelles elle esi confrontée que dans 
l’élaboration d’outils d’évaluation adaptés. . De 
même, encore trop peu d'études se sont penchées 
sur l’impact des troubles de la mémoire à long terme 
sur le développement de l’enfant et sur son auto¬ 
nomie dans la vie quotidienne, familiale et scolaire. 
Dans un travail récent, Catroppa et Anderson (2007) 
ont néanmoins montré que des troubles de la 
mémoire à court terme et de la mémoire épisodique 
sont observables jusqu’à 2 ans après la survenue 
d’un traumatisme crânien modéré à sévère chez des 
enfants âgés de 8 et 12 ans et que ces déficits 
mnésiques, tant en mémoire à court terme qu’en 
mémoire épisodique (surtout de nature verbale), 
prédisent significativement le succès scolaire en * 
lecture, écriture et calcul, conjointement avec les 
habiletés scolaires pré-traumatiques. Cependant, la 
contribution précise des troubles de la mémoire 
(notamment épisodique) aux difficultés scolaires 
reste à .déterminer et ce d’autant plus que, comme . 
nous le verrons ultérieurement, des déficits impor¬ 
tants de mémoire épisodique, consécutifs à une 
atteinte hippocampique périnatale, n’entravent pas 
nécessairement l’acquisition de connaissances 
scolaires et le suivi d’une scolarité dans l’enseigne¬ 
ment général. — 

LA MÉMOIRE ÉPISODIQUE 

La mémoire épisodique permet de së souvenir et 
de prendre conscience des événements qui ont été 
personnellement vécus dans un contexte spatial et 
temporel particulier. Le fonctionnement de la 
mémoire épisodique est actuellement envisagé 
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comme une opération de construction plutôt que de 
reproduction du souvenir. Dans une telle perspective 
dite « constructiviste » (voir par exemple, Schacter, 
Norman & Koutstaal, 199 ü), les fragment :tockés 
de l’épisode constituent seulement une partie de 
l'expérience consciente de remémoration. En fait, 
l’indice de récupération se combine avec la trace 
pour aboutir à une nouvelle entité : l’expérience 
consciente de remémoration. Il s’ensuit que la 
mémoire épisodique est sujette à toute une série 
d’erreurs et d’illusions (voir Brédart & Van der 
Linden, 2004). 

ASPECTS THÉORIQUES, ÉVALUATION 
ET DONNÉES NEUROPSYCHOLOGIQUES 
CHEZ L’ADULTE 

Une conception constructiviste 
de la mémoire épisodique 

Dans une conception constructiviste de la 
mémoire épisodique, la représentation d’un épisode 
personnellement vécu est conçue comme un pattern 
de traits qui représentent les différentes facettes de 
cet épisode (les attributs physiques, l'interprétation 
sémantique de ces attributs, les actions entreprises 
en réponse à la confrontation avec cet épisode, 
etc.). Ces traits sont largement distribués dans le 
cerveau (aucune localisation unique ne contient 
donc un enregistrement complet de la trace 
mnésique correspondant à un épisode spécifique). 
La récupération d’un épisode en mémoire implique 
un processus de complètement de pattern, dans 
rëtjüelïin' soüs-erisemblë cîë' traits correspondant à 
un épisode passé spécifique est réactivé, cette acti¬ 
vation se propageant alors au reste des traits qui 
composent cet épisode. 

Lors de l’encodage, les traits constitutifs d’un 
épisode doivent être liés afin de former une représen¬ 
tation cohérente (processus de « binding »). Un 
processus de séparation de patterns doit également 
être mis en place, qui a pour fonction de maintenir les 
différents épisodes distincts les uns des autres. La 
simple cooccurrence des différents aspects de l’épi¬ 
sode ne suffit cependant pas. En effet, pour être utili¬ 
sable, le souvenir d’un épisode doit avoir été 
consolidé, par le biais d’un mécanisme de réinstalla¬ 
tion ou de réactivation. Selon McClelland, McNaughton 
et O'Reilly (1995 ; voir également Squire & Alvarez, 
1995),-l’hippocampe (McClelland et al.) ou le lobe 
temporal interne (Squire & Alvarez) permettrait de 
réaliser un apprentissage rapide d’associations entre 
les différentes informations qui constituent un 


épisode ; cependant, suite à des réactivations 
multiples des traces de l’épisode (récapitulations 
internes ou externes), les informations vont être 
progress"'°meni consolidées, et ce par le biais de 
uiiangements graduels dans les connexions entre les 
régions néocorticales qui représentent les différentes 
facettes de l’épisode. Cette accumulation progressive 
de changements néocorticaux subtils va ainsi 
permettre au nouveau souvenir d’être stocké de 
manière permanente, indépendamment de l’hippo¬ 
campe ou du lobe temporal interne. Fuji;, Moscovitch 
et ISIadel (2000) contestent cependant i’existence d’un 
processus de consolidation à long terme qui se produi¬ 
rait en dehors de l’hippocampe. Selon ces auteurs, le 
complexe hippocampique (incluant le cortex ento- 
rhinal, périrhinal et le gyrus parahippocampique) ainsi 
que les structures diencéphaliques reliées encodent 
toutes les informations auxquelles la personne prête 
attention ou qui sont appréhendées consciemment. Ce 
processus conduit à la création, au sein du compiexe 
hippocampique, d'un code qui relie les différents 
aspects de l’épisode représentés dans les régions 
unimodales et hétéromodales d’association. Ces 
codes constituent des pointeurs vers le cortex asso¬ 
ciatif (ou d’autres régions) qui sous-tend les représen¬ 
tations de l’épisode ; c’est via ces codes que les 
épisodes seront récupérés. Par ailleurs, le complexe 
hippocampique contribue a la trace mnésique aussi 
longtemps qu'elle subsiste. Enfin, à mesure que les 
traces d'un épisode sont réactivées, des codes 
multiples vont être formés dans le complexe hippo¬ 
campique et dispersés sur des régions plus vastes de 
ce système : dans ce cadre, plus un souvenir est 
ancien et plus il est susceptible de conduire à la créa¬ 
tion dé plusieurs codës’au sein du complexe hippo¬ 
campique. 

Lors de la récupération, les processus associatifs 
permettent d’activer automatiquement une trace en 
mémoire et de la rendre accessible à la conscience 
(processus <■ eephorique »), et ce dans la mesure où il 
existe un recouvrement suffisant entre l’information 
contenue dans l’indice de récupération et dans la 
trace. Les processus de récupération stratégique 
mettent en place une recherche active permettant de 
réinstaller un contexte de récupération et de localiser 
un indice de récupération à partir duquel les processus 
associatifs pourront opérer. Il faut noter que d’autres 
aspects des processus de récupération ont été distin¬ 
gués (voir Rugg & Wilding, 2000). Ainsi, le mode de 
récupération consiste en un état cognitif qui est mis en 
place et maintenu de façon tonique quand la personne 
doit s’engager dans une phase de récupération épiso¬ 
dique. L’orientation de la récupération concerne la 
forme spécifique du traitement qui est appliqué à l’in¬ 
dice de récupération (par exemple, l’orientation diffé¬ 
rera selon que la tâche mnésique exige la récupération 
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d'une information phonologique ou spatiale). L’effort de 
récupération a trait aux ressources de traitement dévo¬ 
lues à une tentative de récupération. Le succès de la 
rcupération renvoie aux processus qui sont associés 
à l’ecphorie, c’est-à-dire au fait qu’une trace mnésique 
est devenue accessible à la conscience. 

Quand le processus de complètement de pattern 
conduit à un appariement avec une trace en mémoire, 
il faut également décider si l’information récupérée et 
donc accessible à la.conscience correspond bien à 
l’épisode recherché, et aussi décider si cette informa¬ 
tion correspond à un épisode réellement vécu ou plutôt 
à un rêve, un souhait, une pensée, ou tout autre 
produit de l’imagination (les processus de « contrôle 
de la réalité » ou « reaiity monitoring »). Dans le cas où 
un indice conduit à la récupération d’un épisode diffé¬ 
rent de celui qui était recherché, il s’agit de construire 
une description plus précise des caractéristiques de 
l'épisode qu’on souhaite récupérer (processus de 
centration). Ces processus de vérification et d’attribu¬ 
tion de source peuvent s’effectuer de manière rapide 
et non contrôlée sur la base des caractéristiques quali¬ 
tatives de la représentation de l’épisode (processus 
heuristiques) ou de façon contrôlée, en analysant les 
différentes caractéristiques de l'épisode, leur fiabilité et 
leur valeur diagnostique dans l’attribution d’une 
source. 

Dans ce contrôle de la récupération en mémoire, 
certains auteurs ont attribué un rôle particulier aux 
processus d’inhibition, lesquels permettraient d’empê¬ 
cher la survenue de souvenirs non pertinents. Des 
donnée appuyant l’existence de ces mécanismes inhi¬ 
biteurs ont été notamment obtenues au moyen du 
- paradigme: « think/no think » (Anderson.& Levy, 2007), 
Dans ce paradigme, les participants apprennent des 
paires de mots (indice-cible). Ensuite, on leur présente 
les mots indices et ils doivent soit penser aux mots 
cibles associés, soit empêcher ces mots cibles de leur 
venir à l’esprit. Après avoir été confrontés aux mots 
indices jusqu'à 16 fois, les participants doivent ensuite 
rappeler tous les mots cibles précédemment étudiés 
en réponse aux mots indices. Les résultats montrent 
que les participants ont plus de difficultés à rappeler 
les mots cibles quand ils ont précédemment tenté de 
ne pas y penser. Ces données ont été interprétées en 
postulant l’existence d’un mécanisme de suppression 
cognitive analogue à la répression. L’utilisation d’un 
autre paradigme (« retrieval practice paradigm ») a 
également fourni des données suggérant l'existence 
de mécanismes inhibiteurs lors de la récupération, 
pêrrriettant de prorriôuvojr uné récupération sélective. 
Dans ce paradigme, les participants étudient des 
paires de mots (du type catégorie-exemplaire : fruits- 
orange, fruits-banane, boissons-bière). Ensuite, pour 
la moitié des catégories présentées, les participants 
sont soumis à une phase de pratique de récupération : 


ils doivent récupérer l’item associé en réponse à sa 

catégorie ef à un indice de récupération (fruit-ba_), et 

ce trois fois. Après un délai, il leur est ensuite demandé 

de rappeler I',_.amble des exemolaires étudiés. Les 

résultats montrent que les exemplaires pratiqués sont 
évidemment mieux rappelé que les exemplaires des 
catégories non pratiquées (bière), lesquels servent de 
ligne de base. Par ailleurs, les items non pratiqués des 
catégories pratiquées (Lznane) sont moins bien 
rappelés que les items de la ligne de base. Il apparaît 
dès lcrs que le fait de récupérer certains items durant 
une phase de pratique de la récupération conduit a 
une moins bonne mémoire pour les items reliés. Selon 
une interprétation en termes d’inhibition, ces items 
reliés seraient activés de façon inappropriée durant la 
phase de pratique de la récupération et ils seraient 
donc inhibés afin de promouvoir la récupération des 
réponses souhaitées. Des processus d’inhibition ont 
également été invoqués dans les situations où il s’agit 
d’empêcher que des informations distraclrices ne 
soient traitées durant l’encodage d’une information en 
mémoire (vcir Lustig, Hasher & Zacks, 2007). Il faut 
cependant relever que la réalité même des processus 
d’inhibition et leur contribution aux phénomènes 
observés dans des paradigmes tels que le « think/no 
think paradigm » ou le « retrieval practice paradigm » 
ont été contestées (MacLeod, Dodd, Sheard, Wilson & 
Bibi, 2003 ; Schmidt A Van der Linden, 2006). 

La récupération en mémoire épisodique s’accom¬ 
pagne d’un état particulier de conscience que Tulving 
(1985, 2002) a qualifié d’autonoétique. Le concept de 
conscience autonoétique désigne la capacité d'un indi¬ 
vidu à se représenter mentalement et à prendre 
conscience de ses. .propres expériences subjectives.,:? 
(par exemple,'ses pensées, perceptions, émotions)-au 
cours du temps, capacité qui lui permet de prendre 
conscience de son existence prolongée dans le temps 
et d appréhender le moment présent comme étant en 
continuité avec son passé personnel et en prélude à 
son futur. Tulving distingue la conscience autonoétique 
d’une autre forme de conscience, la conscience 
noétique, qui accompagne la récupération en mémoire 
sémantique et qui correspond à l’état de conscience 
associé au fait de penser de façon objective à des 
connaissances, y compris les faits relatifs à soi. Par 
exemple, la récupération de connaissances telles que 
« Bruxelles est la capitale de la Belgique >> ou encore 
>< son prénom, son âge, le iieu où l’on habite, ses goûls 
ou traits de personnalité » est associée à un état de • 
conscience noétique dans lequel ces connaissances 
sont contemplées de manière objective, imperson¬ 
nelle, c’est-à-dire sans revivre un épisode passé de sa 
vie et sans référence à des expériences subjectives, 
personnelles. ' 

La récupération d’un épisode (la remémoration) 
consiste donc en une sorte de voyage mental dans le 
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temps au cours duquel nous prenons conscience 
(autonoétiquement) d’expériences que nous avons 
personnellement vécues dans le passé. Notons que le 
voyage mental dans le temps impliqué dans l’état de 
conscience autonoétique ne se limite pas au passé : 
nous sommes également capables de nous projeter 
mentalement dans l'avenir afin de nous représenter ce 
que pourraient être nos expériences futures. Certaines 
données suggèrent d’ailleurs que la remémoration du 
passé et l'anticipation du futur sont étroitement liées 
(d’Argembeau 4 Van der Linden, 2004, 2006 ; 
d'Argembeau, Raffard & Van der Linden, 2008). 
Plusieurs études en imagerie cérébrale ont d’ailleurs 
montré que ces doux processus recrutaient des 
réseaux cérébraux très semblables (Addis, Wong S. 
Schacter, 2007 ; Szpunar, Watson 4 McDermott, 
2007; Botzung, Denkova 4 Manning, 2008). Selon 
Schacter, Addis et Buckner (2007), la simulation d'épi¬ 
sodes futurs se fonderait ainsi sur un processus qui 
recombine de façon flexible des détails issus d'épi¬ 
sodes passés. Cette capacité que nous avons de 
voyager mentalement dans le temps constitue un 
élément fondamental du sentiment d’identité et de 
continuité de l’existence et est en lien étroit avec la 
planification des buts (d’Argembeau 4 Van der Linden, 
2007). Plus spécifiquement, les informations concer¬ 
nant notre passé personnel peuvent être utilisées afin 
de générer des représentations du futur oui spécifient 
les situations qui devraient être évitées ou approchées 
et qui suggèrent comment maximiser la probabilité de 
les approcher ou de les éviter. L'imagerie mentale, et 
en particulier l'imagerie visuelle, pourrait jouer un rôle 
essentiel dans la représentation de ces informations 
en lien avec les buts. Il est d’ailleurs intéressant de 
, rëlëyér que les persoriirfel^iÿiljWssëde.rîtid’excellehles : 
capacités d’imagerie mentale génèrent des représen¬ 
tations plus détaillées du passé et du futur, et évaluent 
leurs représentations des événements futurs comme 
plus émotionnelles et plus signifiantes. Une autre fonc¬ 
tion de voyage mental, dans ses aspects émotionnels, 
serait de fournir le matériau qui appuie la représenta¬ 
tion qu’on a de soi-même. Ainsi, les épisodes positifs 
sont subjectivement vécus avec plus de détails et avec 
un sentiment plus fort de reviviscence que les 
épisodes négatifs, et ce tant pour les souvenirs d’épi¬ 
sodes passés que pour les épisodes construits dans le 
futur (d’Argembeau 4 Van der Linden, 2004). 

La mise en place d’un encodage et d'une récupé¬ 
ration efficaces des informations en mémoire épiso¬ 
dique (voir Baddeley, 1997 ; Brédart 4 Van der 
Linden, 4999) dépend de plusieurs facteurs. 
L’encodage est le processus par lequel les caractéris¬ 
tiques d’un stimulus ou d’un événement sont traitées 
et converties en une trace mnésique. Selon Craik et 


Lockhart (1972), plus l’information est traitée de 
manière profonde (sémantique), "plus la trace 
mnésique sera forte et durable. Ultérieurement, il a 
cependant été montré que l'efficacité des différents 
niveaux de traitement dépend en fait davantage du 
type de récupération qui est exigé par la tâche ; ainsi, 
dans certains cas (par exemple, quand la récupéra¬ 
tion implique que les personnes sélectionnent des 
mots qui riment avec les mots de la iiste d'étude), un 
encodage superficiel (de nature phonologique) peut 
susciter de meilleures performances qu’un encodage 
sémantique. Il a également été suggéré que'la facilité 
avec laquelle une trace mnésique est récupérée 
dépend non seulement de la profondeur de traite¬ 
ment, mais également de l’élaboration (c'est-à-dire de 
la "quantité" de traitement d'un type particulier) et du 
caractère distinctif du traitement (voir Lockhart 4 Craik, 
1990). En d'autres termes, un encodage efficace 
renvoie aux opérations qui transforment l’information 
présentée en une trace mnésique plus riche, plus 
élaborée et plus distincte. II s'agit en fait des diverses 
opérations cognitives qu’une personne peut entre¬ 
prendre spontanément afin d'optimiser sa performance 
mnésique ; elles incluent les stratégies d’organisation 
ou de catégorisation du matériel à mémoriser, l’utilisa¬ 
tion de l’imagerie mentale, le recours à des médiateurs 
verbaux, ou encore les transformations portant sur la 
modalité de présentation de l’information encodée, il 
faut ajouter que le processus d’encodage intègre à la 
trace mnésique non seulement "information cible, mais 
également le contexte (environnemental, cognitif, 
émotionnel, etc.) dans lequel cette information a été 
présentée. Cette information contextuelle permet de 
donner à l’information cible un caractère distinctif et. .. 
J peut servir üitériëurement d’indice de récupération. 

Les opérations de récupération de l’information en 
mémoire, quant à elles, doivent permettre d’une part 
d’avoir accès à la trace mnésique correcte, et d’autre 
part de dériver des informations utiles à partir de celle- 
ci (une trace mnésique pouvant ella-même servir d’in¬ 
dice pour poursuivre la recherche de l’information 
cible). L’accès à une trace eh mémoire dépendrait de 
la réinstallation lors de l’étape de récupération des 
mêmes opérations que celles qui ont prévalu lors de 
l'encodage : c’est le principe de spécificité d’encodage 
développé parTulving (1983). En d’autres termes, l’ef¬ 
ficacité d’un indice de récupération serait liée au fait 
que l’information contenue dans cet indice a été 
encodée et que, dès lors, elle fait partie intégrante de 
la trace mnésique. Signalons enfin que les processus 
de récupération en mémoire épisodique peuvent en 
partie s’appuyer sur les connaissances sémantiques 
(ou schématiques) que possède un sujet à propos d'un 
événement ou d’une personne. 
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ÉVALUATION DE LA MÉMOIRE ÉPISODIQUE 

L’exploration de la mémoire épisodique est géné¬ 
ralement er> trDr, rise moyen des tâches de rappel 
ou de reconnaissance : il s’agit de tâches de 
mémoire explicite dont les consignes exigent des 
personnes qu’elles récupèrent intentionnellement un 
épisode spécifique d’apprentissage (par exemple, 
rappeler ou reconnaître les 16 mots qui ont été 
présentés 10 minutes auparavant). Ces tâches 
comportent deux phases : une phase d'apprentis¬ 
sage (ou d’encodage) et une phase de récupération. 
Dans la phase d’apprentissage, or. présente à la 
personne une série d’items cibles et, dans la phase 
de récupération, on lui demande explicitement de 
les restituer. Les tâches de rappel libre, de rappel 
indicé et de reconnaissance diffèrent essentielle¬ 
ment par l’information fournie lors de la phase de 
récupération. Dans une tâche de reconnaissance, 
on présente à la personne une série d’items dans 
laquelle on trouve les items appris (items cibles) et 
de nouveaux items (distracteurs), le participant 
devant indiquer ceux qui lui ont été préalablement 
présentés. En d’autres termes, l’information fournie 
lors de la récupération (les indices de récupération) 
comprend des items qui sont nominalement iden¬ 
tiques aux items étudiés ainsi que des items diffé¬ 
rents. Dans une tâche de rappel indicé, on fournit au 
participant des indices de récupération spécifique¬ 
ment reliés aux items cibles (la relation entre l’indice 
et la cible pouvant être de nature sémantique, 
;phonologique, etc; ; par exemple, omdemandera au 
patient de rappeler les mots de la liste qui appar¬ 
tiennent à la catégorie sémantique des poissons ou 
qui riment avec le mot « parent »)■ Enfin, dans les 
tâches de rappel libre, aucun indice spécifique n’est 
fourni lors de la phase de récupération : on 
demande simplement à la personne de rappeler les 
items appris, dans n’importe quel ordre. 

Dans une tâche de rappel libre, la performance 
dépend de manière cruciale des processus de récu¬ 
pération stratégique, c’est-à-dire de la capacité qu’a 
la personne de générer ses propres indices de récu¬ 
pération dans le but de récupérer les items étudiés. 
En cè qui concerne les tâches de reconnaissance, 
plusieurs auteurs (Gardiner, 1988 ; Jacoby & Dallas, 
1981 ; Mandler, 1980; Tulving, 1985; Yonelinas, 

1994) ont défendu l’idée selon laquelle la reconnais¬ 
sance n’est pas un processus unitaire. Selon eux, au 
moins deux processus, distincts et complémen¬ 
taires, interviennent lorsque quelqu’un doit juger si 
un événement est apparu auparavant ou non. Il y 


aurait un processus basé sur la détection de la fami¬ 
liarité (savoir que l’on a vu précédemment un item, 
mais sans se souvenir consciemment de l’épisode 
d’apprentissage) et un procctcus basé sur des 
mécanismes de récupération du contexte d’enco¬ 
dage de l’item (« recollection »). Selon Mandler 
(I960), ces deux mécanismes sont distincts, mais 
agissent conjointement lors d’une décision de recon¬ 
naissance. Il décrit le sentiment de familiarité 
comme résultant d’une facilitation de l’identification 
perceptive c’un item qui a été présenté au préalable. 
Tulving (1985), quant à lui, assimile le sentiment de 
familiarité à la conscience noétique associée à la 
récupération d’informations sémantiques. Ce débat 
concernant la nature du processus à la base du 
sentiment de familiarité fait actuellement l’objet de 
nombreux travaux (Willems, Van der Linden & 
Bastin, 2006 ; voir également Bastin & Van der 
Linden, 2003). Dans certaines situations de recon¬ 
naissance (par exemple, dans un test de reconnais¬ 
sance à choix forcé dans lequel l’item cible est 
présenté simultanément avec un eu plusieurs items 
distracteurs), une performance correcte pourra être 
obtenue en comparant les familiarités relatives des 
différents items. Par contre, dans d’autres cas (par 
exemple, un test de reconnaissance oui-non dans 
lequel les items cibles et les items distracteurs sont 
présentés un à un), il sera indispensable de récu¬ 
pérer le contexte spécifique dans lequel l’information 
cible a été présentée, notamment afin d’identifier la 
source du sentiment de familiarité. 

:■ "Le modèle.-de la -reconnaissance en; -deux. - 
processus implique que le simple score d’un parti¬ 
cipant à un test de reconnaissance ne permet pas 
de savoir s’il a basé sa réponse sur un sentiment 
de familiarité ou sur une récupération consciente 
des circonstances dans lesquelles il a appris f’iîem. 

Il est donc nécessaire d’avoir une mesure qui 
permet de distinguer dans la performance les 
contributions respectives de la familiarité et de la 
recollection. Il existe au moins deux méthodes pour 
tenter d’identifier les processus sur lesquels une 
personne se base pour -fsumir sa décision de 
reconnaissance. La première est une évaluation 
par le participant de son état de conscience au 
moment du jugement de reconnaissance. La 
seconde est la procédure de dissociation des 
processus proposée par Jacoby et Kelley (1991). 
Selon Yonelinas (2001, 2002), ces deux mesures 
représentent des indices valides pour identifier la 
contribution de la recollection et de la familiarité 
dans une tâche mnésique. 
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La première manière d’obtenir des informations 
sur le type de processus à la base de la reconnais¬ 
sance est d’adopter une approche qualitative dans 
l’analyse des performances, au travers des états de 
conscience qui accompagnent la réponse de la 
personne. Selon Tulving (1985) et Gardiner (1988), 
en demandant aux participants de décrire leur expé¬ 
rience subjective dans une situation de reconnais¬ 
sance, il est possible d’aborder ies deux formes de 
récupération (familiarité et recollection contextuelle). 
Pour ce faire, lorsque le participant reconnaît un 
item comme ayant été présenté auparavant, on lui 
demande de caractériser sa réponse comme étant 
une réponse « je sais » (« Know ») ou une réponse 
« je me souviens » (« Remember »). Les réponses 
« je sais » sont celles où le participant est certain 
qu’il a déjà vu l’item mais n’est pas capable de récu¬ 
pérer l’information contextuelle ayant accompagné 
la rencontre avec cet item. Il s’est donc basé sur un 
sentiment de familiarité. Les réponses ■< je me 
souviens » correspondent aux situations où le parti¬ 
cipant récupéré consciemment une information 
spécifique associée à l’information cible durant la 
phase d’étude, par exemple, une image mentale 
qu’il a formée à ce moment-là, quelque chose de 
personnel que le stimulus lui a fait évoquer ou des 
détails quant aux aspects physiques des items 
présentés. Le participant a dans ce cas utilisé un 
processus de recollection. La validité de cette 
distinction entre les deux types de réponses, et donc 
entre les deux processus de reconnaissance, est 
L soutenue; pac-iles donnéesrexpérimentaJesqui * 
montrehf qué les réponses « je sais » et « je me 
souviens » sont influencées différemment par 
certaines variables (pour une revue, voir Gardiner & 
Richardson-Klavehn, 2000). Les réponses « je me 
souviens » sonl influencées notamment par le 
niveau de traitement de l’information à l’encodage et 
la manipulation de génération, c’est-à-dire générer 
un mot plutôt que de le lire, par la fréquence des 
mots, par la longueur de l’intervalle de rétention et 
par la division de l’attention lors de la phase d’étude. 
Par contre, ces variables n’affectent pas les 
réponses « je sais ». Certaines variables semblent 
avoir un effet sélectif sur les réponses « je sais ». 
Notons qu’une troisième catégorie de réponses, les 
réponses « deviné » (« Guess »), a été ajoutée dans 
cërtàinës études (voir Gardiner & Richardson- 
Klavehn, 2000) afin d’identifier les items qui ont été 
classés.comme appartenant à la liste d’étude non 
pas parce que les participants étaient sûrs de les 
avoir vus, mais parce qu’ils ont deviné qu’ils 


pouvaient s’y trouver (par exemple, en se basant sur 
une estimation de la proportion d’items étudiés 
versus'nouveaux dans le test). 

Une deuxième prrrédure permettant de séparer 
les contributions de différents types de processus 
dans la performance obtenue dans une même tâche 
mnésique a été mise au point par Jacoby (1991) : la 
procédure de dissociation des processus (PDP). 
Partant uu postulat que les processus automatiques 
et les processus contrôlés apportent des contribu¬ 
tions indépendantes à la pert^-mance, Jacoby a 
développé un paradigme comportant deux condi¬ 
tions. Dans la condition diie d’inclusion, les deux 
processus agissent dans le même sens, facilitant 
ainsi la performance. Dans la condition dite d’exclu¬ 
sion, les deux processus sont placés en opposition, 
l’un permettant des réponses correctes, l’autre pas. 
Par exemple, dans une situation de reconnaissance, 
deux types de consignes différentes sont donnés au 
participant après la présentation de deux listes 
successives de mots. Dans la condition d’inclusion, 
on demande au participant de reconnaître comme 
« anciens » les mots appartenant à n’importe 
laquelle des deux listes. Dans la condition d’exclu¬ 
sion, les participants ne doivent désigner comme 
« anciens » que les mots appartenant à la deuxième 
liste. Si l’on considère le sort des items de la liste 1, 
dans la condition d’inclusion, à la fois la familiarité et 
la recollection permettent de donner des réponses 
correctes. Par contre, dans la condition d’exclusion, 
un sentiment de familiarité va conduire erronément à 
reçonnaitje les- üems, t tàndjs,.qne si, (e,.pfrticipantÆe- . 
souvient que l’item est apparu dans la première liste 
(recollection), il le classera correctement comme 
« nouveau ». Des équations permettent d’obtenir 
des estimations quantitatives de i’influence 
consciente et inconsciente sur la. performance. 
Plusieurs études menées par Jacoby et ses collabo¬ 
rateurs ont montré que certaines variables influen¬ 
çaient différemment les deux processus ainsi 
estimés (pour une revue, voir Kelley & Jacoby, 
2000 ). 

NEUROPSYCHOLOGIE DE LA MÉMOIRE 
ÉPISODIQUE CHEZ L’ADULTE 

Les plaintes concernant la mémoire épisodique 
sont probablement les plus fréquentes à la suite 
d’une lésion cérébrale chez l’adulte. La prévalence 
des troubles de mémoire épisodique tient au fait 
qu’elle dépend, comme nous venons de le voir, de 
très nombreux processus sous-tendus par un vaste 
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réseau cérébral incluant notamment les régions 
temporales internes, les régions diencéphaliques et 
diverses régions préfrontales (Nyberg & Cabeza, 
2000). Il faut Également ajouter que certains 
processus d’encodage et de récupération sont parti¬ 
culièrement sensibles à des facteurs généraux tels 
que le ralentissement du traitement de l’information, 
la réduction des ressources attentionnelles, et des 
difficultés d’inhibition (ainsi, par exemple, un patient 
ralenti pourra plus difficilement établir des relations 
entre une série de mots à mémoriser, présentés 
oralement). 

Les déficits de mémoire épisodique peuvent être 
la conséquence d’un dysfonctionnement affectant 
l’un ou l’autre des processus impliqués dans l’enco¬ 
dage et la récupération d’une information. De 
nombreuses études se sont penchées sur le fonc¬ 
tionnement de la mémoire épisodique chez les 
patients adultes présentant un syndrome amné¬ 
sique. Le syndrome amnésique est défini par la 
présence d’un déficit important et permanent affec¬ 
tant la mémoire de nouveaux épisodes (c’est 
l’amnésie antéfograde) ainsi que d’un trouble, d’in¬ 
tensité variable; dans le rappel et la reconnaissance 
d’épisodes vécus avant l’installation de la lésion 
cérébrale (c’est l’amnésie rétrograde), et ce en l’ab¬ 
sence de perturbation de la mémoire de travail et 
d’autres fonctions cognitives. Différentes théories 
ont été proposées pour rendre compte des déficits 
de mémoire observés chez les patients amnésiques 
(Van- der Linden, 1994). Selon les cas, elles ont 
,,postulé-^existence, d’yn trQuble,affeetant• la mise en. 
place de traitements adéquats durant l’encodage, 
les capacités de stockage (de consolidation), ou 
encore les processus de récupération. Aucune de 
ces théories ne paraît cependant actuellement 
capable de fournir, à elle seule, une interprétation, 
complète de l’amnésie. En fait, il apparaît de plus en 
plus clairement que le trouble de mémoire épiso¬ 
dique observé dans l’amnésie est fonctionnellement 
hétérogène, et comprend différents types de déficits, 
chacun étant produit par des lésions affectant des 
structures; cérébrales distinctes (en particulier, les 
structures temporales et diencéphaliques consti¬ 
tuant Je circuit de Papez, ainsi que diverses régions 
frontales). 

|On connaît cependant encore peu de choses 
concernant le rôle effectif joué par les différentes struc¬ 
tures du circuit de Papez dans l’amnésie (hippocampe, 
fqjjtix, corps mamillaires, thalamus antérieur). Les 
rares études ayant exploré les troubles de la mémoire 


consécutifs à une atteinte de sous-régions au sein de 
ce circuit ont néanmoins permis de tirer quelques 
conclusions provisoires (Mayes, 2000 ; Mayes, 
Montaldi & ivngo, 2007). Air^' par exemple, il a été 
suggéré que le trouble mnésique observé cnez les 
patients avec lésion hippocampique serait la consé¬ 
quence d’une incapacité à lier rapidement (et ultérieu¬ 
rement à récupérer) différents types d’informations 
représentées dans des régions corticales -'■'tinctes, à 
savoir des associations entre des domaines différents, 
impliquant le temps ou l’espace, mais aussi des asso¬ 
ciations non spatio-temporelles comme un visage et 
une voix ou encore une scène et un son. Par contre, le 
cortex périrhinal jouerait un rôle clé dans la reconnais¬ 
sance d'associations inter-items appartenant au même 
domaine (visage - visage) et d'associations intra-item, 
lesquelles sont créées par un processus qui, lors de 
l'encodage, lie les différentes composantes d’un item 
(comme par exemple un visage inconnu). Le cortex 
périrhinal serait impliqué dans la reconnaissance de 
ces associations via un processus de familiarité. Par 
ailleurs, les lésions du lobe frontal ont été associées à 
un trouble de la mémoire épisodique touchant les stra¬ 
tégies d’organisation lors de l’encodage, les opérations 
de récupération active de l’information et de vérifica¬ 
tion de l’information récupérée, ainsi que certains 
aspects de la mémoire du contexte, comme par 
exemple la mémoire du contexte temporel (Van der 
Linden, 2000). ' 

Parmi les questions qui animent la neuropsycho¬ 
logie de la mémoire à long terme chez l’adulte, il y 
a notamment celle qui porte sur la dissociation entre 
l familiaritéet TecoJtectipn, et en corol I ake, sur-J! inté-^ 
grité relative de la performance en reconnaissance 
chez les patients amnésiques, laquelle rappelons-le 
est considérée conne dépendant de deux 
processus : la familiarité et la recollection. Lorsqu’ils 
définissent le syndrome amnésique, la plupart des 
auteurs considèrent qu’une des caractéristiques de 
l’amnésie est la présence de performances défici¬ 
taires dans les tests standard de mémoire explicite 
(rappel et reconnaissance). S’il est incontestable 
qu’un déficit dans les tâches de rappel libre est 
présent chez les patients amnésiques, il existe par 
contre un débat concernant la préservation relative 
de la reconnaissance dans l’amnésie. Cette contro¬ 
verse est importante dans la mesure où ces 
données contradictoires alimentent le débat entre 
les partisans d’un système de mémoire déclarative 
unitaire (Squire & Zola, 1998) et ceux qui proposent 
une distinction entre la mémoire épisodique et la 
mémoire sémantique (Tulving & Markowitsch, 
1998). 
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' Des études qui ont observe un déficit dans des 
tâches de reconnaissance chez des patients amné¬ 
siques ont conduit plusieurs auteurs à considérer 
qu’un déficit reconnaissance est une caractéris¬ 
tique robuste de l’amnésie humaine (pour une revue 
de question, voir Bastin & Van der Linden, 2003). 
Les résultats de ces différentes études sont compa¬ 
tibles avec ie modèie de Squire et Zola (1998), selon 
lequel le syndrome amnésique perturbe le système 
de mémoire déclarative (regroupant à la fois la 
mémoire épisodique et la mémoire sémantique). 
Celui-ci serait sous-tendu par ie lobe temporai 
interne et le diençéphale. Une lésion touchant ces 
régions cérébrales altérerait de la même manière les 
performances dans les tâches de rappel et de recon¬ 
naissance. Cependant, cette conception de la 
mémoire déclarative comme système unitaire est 
contredite par les résultats de certaines études 
rapportant l’existence d’une reconnaissance 
préservée chez des patients amnésiques présentant 
une lésion spécifiquement hippocampique, en parti¬ 
culier quand les tâches de reconnaissance peuvent 
être réalisées via des processus de familiarité 
(lesquels étant évalués via les procédures RKG et/ 
ou PDP ; voir par exemple l’étude de cas menée par 
Bastin et a!., 2004). Ces données suggèrent donc 
que les structures du lobe temporal interne (l’hippo¬ 
campe et les cortex entorhinal, périrhinal et parahip- 
poearnpique) contribueraient de façon différente aux 
processus de familiarité et de recollection en recon¬ 
naissance, et ce en fonction aussi du type d’asso- 
.•rhSiâlferi&çrééesdurant^ 

/ - 2007 ; Diana, Yonelirias & Ranganâthj 2007). ■■ 

Enfin, il a été montré que certains patients amné- 
.[ siques qui sont incapables de se remémorer leurs 
, expériences passées présentent également de 
grandes difficultés à envisager les événements 
i futurs. Par exemple, le patient K.C. décrit par Tulvîng 
(2002) est incapable de se remémorer consciem¬ 
ment un seul événement appartenant à son passé. 
Lorsqu’il est interrogé sur son futur, il ne parvient pas 
à imaginer quoi que ce soit concernant les activités 
qu’il pourrait réaliser (que ce soit dans la suite de la 
journée, le lendemain ou au cours de l’ensemble de 
sa vie). Si on lui demande de décrire son état mental 
alors qu’il essaie de se remémorer le passé ou 
d’imaginer le .futur, il répond que c’est « blanc ». Ce 
Patient possède des connaissances factuelles rela¬ 
tives à son passé (il peut par exemple dire l’année 
où il a emménagé dans la maison où il vit, les noms 
des écoles où il a étudié, le lieu où il a passé ses 
vacances étant adolescent) et au temps (sa struc¬ 


ture, ses unités, sa mesure par les horloges et 
calendriers) mais semble totalement incapable de 
voyager mentalement dans le temps, que ce soit 
dans le passé ou dans le futur. Selon Tulving (2002), 
un dysfonctionnement de la conscience autonoé- 
tique amène ce patient à vivre dans un monde sans 
temps, c'est-à-dire dans un éternel présent. 

DÉVELOPPEMENT 

DE LA MÉMOIRE ÉPISODIQUE 

Selon Tulving (2002), la mémoire épisodique se 
développe plus tardivement que la mémoire séman¬ 
tique. Ce postulat a notamment été émis en consi¬ 
dérant le phénomène d’amnésie infantile, lequel 
renvoie au faible nombre de souvenirs disponibles 
pour les événements vécus avant l'âge de 5 ans, 
avec une quasi absence de souvenirs pour la 
période d’avant 3 ans (Fivush & Nelson, 2004 ; 
Wheeler, Stuss & Tulving, 1997). Pour Tulving, la fin 
de l’amnésie infantile serait à mettre en relation avec 
Je développement de la mémoire épisodique et de la 
conscience autonoétique qui n'atteindrait un état 
suffisant de maturité que vers 5/6 ans (même si des 
aperçus de conscience autonoétique sont visibles 
dès l’âge de 2 ans). Avant l’âge de 8 mois, l’entant 
n’aurait pas conscience de la récupération en 
mémoire (Wheeler, 1999) : il serait uniquement 
conscient de ce qui se produit dans son environne¬ 
ment physique immédiat, c’est-à-dire quand un 
stimulus rencontré précédemment active une routine 
. -..comportemeniâle; acquise- (conscience .anqétiquets.' 
« without-knowing »). 

Pendant de nombreuses années, il a été suggéré 
que la mémoire des tout jeunes enfants était compa¬ 
rable à celle de patients adultes amnésiques 
(Schacter & Moscovitch, 1984), du fait de la matura¬ 
tion relativement tardive de l’hippocampe (Nadel & 
Zola-Morgan, 1984). Soumis à un test de réponse 
différée dans lequel l’enfant doit retrouver un objet 
qui a été caché dans une parmi deux boîtes, l’enfant, 
avant l’âge de 8 mois, échoue à cette tâche dès 
qu’un délai court est interposé et il manifeste des 
performances aussi mauvaises, voire pires, qu’un 
patient amnésique. Cependant, à certaines tâches, 
l’enfant montre un profil de performances compa¬ 
rable à celui d’adultes normaux. Ainsi, dans une 
vaste série d’études, Carolyn Rovee-Collier et ses 
collègues (voir Rovee-Collier, 1997) ont évalué la 
mémoire d’enfants dès l’âge de 2 ou 3 mois en leur 
apprenant, via une procédure de conditionnement 
opérant, à donner un coup de pied à un mobile placé 
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au-dessus de leur berceau. Ultérieurement, ces 
enfants montrent un taux plus élevé de coups de 
pied en présence de mobiles précédemment 
rencontre; qu’en présence de niveaux mobiles. 
Par ailleurs, les auteurs ont montré que ia perfor¬ 
mance mnésique des enfants à cette tâche de 
reconnaissance de mobiles était influencée par les 
mêmes variables que celles qui affectent la perfor¬ 
mance en reconnaissance d’enfants plus âgés ou 
d’adultes, comme l’effet de l’interférence rétroactive, 
l’accroissement de l'intervalle de rétention, ur. enco¬ 
dage plus signifiant ou plus profond ou encore l’in¬ 
fluence d’un apprentissage massé ou distribué. Il est 
intéressant de noter que chez l’enfant plus âgé et 
chez l’adulte, ces facteurs n'affectent en rien les 
performances à des tâches de mémoire implicite qui 
n’exigent pas de récupération consciente de l’épi¬ 
sode d’apprentissage (voir les parties consacrées.au 
système de représentation perceptive et à la 
mémoire sémantique). Ainsi, les tout jeunes enfants 
ne sont pas réellement amnésiques et ils semblent 
disposer, sous une certaine forme, de la capacité à 
répondre à des variables mnésiques relativement 
complexes, même si à une tâche de réponse 
différée, leurs performances sont quasi nulles. En 
fait, dans la tâche du mobile, le stimulus approprié 
est présent dans l’environnement et la réponse a été 
façonnée par conditionnement opérant. Par contre, 
dans la tâche de réponse différée, l’enfant doit être 
capable de créer une représentation mentale de 
l’objet caché et d’utiliser cette représentation pour 
■'guider, son action. Plus- généralement#- les jeunes - 
enfants tendraient à organiser les événements 
répétés en termes de « scripts », c’est-à-dire « ce 
qui se passe habituellement dans une situation » 
(Nelson, 1986), et leur mémoire des événements 
serait dépendante de la présence d’indices de récu¬ 
pération. En d’autres termes, le jeune enfant dispo¬ 
serait de la plupart des composantes mnésiques des 
adultes, mais il serait captif des stimuli de l’environ¬ 
nement. Il serait donc incapable de réaliser certaines 
tâches de mémoire, non pas du fait de problèmes 
d’encodage, de stockage ou de récupération mais 
plutôt du fait d’une immaturité de son état de 
conscience. 

Une interprétation analogue pourrait aussi rendre 
compte des capacités de reconnaissance différée 
observées chez de tout jeunes enfants dans une 
tâche de comparaison de paires de stimuli visuels 
(voir de Haan, Mishkin, Baldeweg & Vargha- 
Khadem, 2006). Dans cette tâche, les enfants sont 
familiarisés avec un stimulus visuel et leur mémoire 


de ce stimulus est testée en présentant ce stimulus 
en même temps qu'un nouveau stimulus. Des 
enfants âgés de 3 à 4 jours regardent ainsi plus 
longtemps un nouveau visage qu’un visage ‘emilier 
même quand un délai de 2 minutes est interposé 
entre la familiarisation et la phase de test. Par 
ailleurs, des enfants de 3 mois montrent également 
des capacités de reconnaissance à cette tâche mais 
cette fois après un délai de 24 heures. En fait, deux 
hypothèses ont été proposées pour rendre compte 
de cette capacité précoce de reconnaissance (voir 
de Haan ef al., 2006). Selon la première interpréta¬ 
tion, la reconnaissance du tout jeune enfant est 
initialement sous la dépendance de l’hippocampe et 
est principalement le reflet d’un processus de détec¬ 
tion de la nouveauté. Le développement progressif 
de l’hippocampe, du cortex temporal médian et des 
connexions les reliant, permettrait à une forme plus 
élaborée de reconnaissance de voir le jour (recon¬ 
naissance pour des délais plus imponants et entre 
des modalités différentes), et ce vers 8-12 mois. Par 
contre, la deuxième interprétation suggère que laF 
reconnaissance précoce est sous-tendue par les-~ 
mêmes régions (le cortex périrhinal) que celles qui 
sous-ter.dent les processus de familiarité chez 
l'adulte. Avec le temps, l’hippocampe deviendrait 
progressivement impliqué dans la reconnaissance, 
permettant aux processus de recollection d’appa¬ 
raître. Il n’existe cependant pas encore d’éléments 
déterminants permettant de trancher entre ces deux 
conceptions. 

w >:'DeS'enfâigs^dès hâge"de 9 chois péOVèriF sê^ 
souvenir d’événements (visages, images, objets) 
après d’assez longs délais, mais on constate néan¬ 
moins d’importants changements dans la forcé du 
souvenir au cours de la prime enfance (Bauer, 
2005). Ainsi, alors que des enfants âgés de 9 mois 
sont capables de rappeler un événement qui s’est 
produit un mois auparavant mais pas 3 mois, les 
enfants âgés de 10 mois peuvent quant à. eux 
rappeler un événement après un délai de 3 mois 
(Carver & Bauer, 2001) et les enfants âgés de 20 
mois après un délai aussi long que 12 rr.zls (Bauer, 
Wenner, Dropik & Wewerka, 2000). Bauer (2005) 
s’est récemment penchée sur la nature de ces chan¬ 
gements mnésiques liés à l’âge, durant la première 
enfance. Des enfants âgés de 13 à 20 mois ont été 
soumis à un analogue non verbal d’un test de-rappef 
verbal, à savoir un test d’imitation immédiate ou 
différée d’une action (avec des délais aussi longs 
que 6 mois). Il s’agitd’une tâche dans laquelle les 
enfants regardent une séquence d’actions, puis on 
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iesie leur capacité de reproduire cette séquence. Il 
existe de nombreux arguments suggérant que ce 
type de tâche recrute, du moins en partie, les 
mêmes processus mnésiques qu’une tâche de 
rappel verbal (voir Bauer, 2005). En particulier, deux 
études montrent que la composante mnésique de la 
tâche d'imitation différée dépend des structures 
temporales médianes. Une recherche a observé que 
des patients amnésiques adultes avec une lésion 
temporale médiane obtenaient des performances 
déficitaires à ce type de tâche et ce contrairement à 
des patients présentant une lésion frontale 
(McDonough, Mandler, McKee & Squire, 1995). Par 
ailleurs, une autre étude a mis en évidence des défi¬ 
cits en imitation différée chez des personnes ayant 
été victimes de lésions hippocampiques bilatérales 
durant la prime enfance (Adlam, Vargha-Khadem, 
Mishkin & de Haan, 2005). Afin d’identifier la nature 
du phénomène d’oubli (problème de stockage ou de 
récupération, ou en d’autres termes, effacement de 
la trace or difficulté d’accès), deux types d'essais de 
test ont été administrés, caractérisés par la 
présence d’indices de récupération plus ou moins 
importants. De plus, les capacités de réapprentis¬ 
sage ont également été examinées. Les résultats 
montrent que des enfants âgés de 16 mois manifes¬ 
tent un oubli moins important et des capacités de 
réapprentissage plus importantes que des enfants 
âgés de 13 mois (expérience 1 ), et les enfants de 20 
mois un oubli moins important et des capacités de 
réapprentissage plus importantes que des enfants 
âgés de .16 mois, (,pxpé.rience_v2)... Par ailleurs, 
l’èxamën cfëîtperformànces consécutives aux-deux 
types d’essais de test ainsi que des capacités de 
réapprentissage (après un seul essai de réappren¬ 
tissage) suggère que l’oubli est essentiellement lié à 
des difficultés de stockage : en effet Jes différences 
de performance mnésique liées à l’âge étaient 
présentes quelle que soit l’importance des indices 
de récupération ; en outre, le niveau de réapprentis¬ 
sage des enfants les plus jeunes (13 mois dans l’ex¬ 
périence 1 et 16 mois dans l’expérience 2) restait 
inférieur au niveau d’apprentissage initial, et ce 
contrairement à ce qui était observé chez les enfants 
plus âgés. Selon Bauer, ces données sont à consi¬ 
dérer en parallèle avec les changements neurodéve- 
Ipppernéntaux dans les structures du lobe temporal 
imptfqciëés-dâhs l’intégration et la consolidation des 
traces mnésiques (Serres, 2001 ; Gotkay et al., 
2006). L’auteure indique également que les études 
ayant conclu à dès changements développemen¬ 
taux dans l’accès à la trace (difficultés de récupé¬ 


ration) plutôt que dans le stockage (voir Liston & 
Kagan, 2002, pour une comparaison d’enfants âgés 
de 9 mois et d’enfants âgés de 17 et 24 mois) n’ont, 
en fait, pas i tellement utilise J'3 procédure permet¬ 
tant de distinguer problème de récupération et 
problème de stockage. Plus généralement, les 
travaux ayant tenté de dissocier ces deux types de 
mécanismes semblent plutôt privilégier des change¬ 
ments dans les capacités de stockage plutôt que 
des changements dans les capacités de récupéra¬ 
tion qui semblent peu importants durant la prime 
enfance (Howe & O’Sullivan, 1997). 

Même si certains mécanismes mnésiques de 
base sont présents très tôt chez le jeune enfant, 
cette mémoire précoce demeure néanmoins diffé¬ 
rente de la mémoire ultérieure dans la mesure où les 
souvenirs du tout jeune enfant semblent intimement 
liés au contexte d’apprentissage. Plus spécifique¬ 
ment, la mémoire du jeune enfant semble dépendre 
à la fois de l’organisation des événements en termes 
de « scripts » (c’est-à-dire une forme schématique 
d’événements de la vie quotidienne, structurée sur 
la base de caractéristiques causales et temporelles 
et pour l'essentiel,, constituée à partir de la répétition 
d’événements- courants) et de la disponibilité d’in¬ 
dices spécifiques de récupération (Schneider, 2000). 
En d’autres termes, les enfants apprennent « ce qui 
se passe habituellement » dans une situation et la 
mémoire pour ces événements routiniers leur 
permet d'anticiper ces événements, d’y prendre part 
et éventuellement de les contrôler. Ensuite, les 
eîifarits V9nt pft^réâ'STCréfîièrif s’avérer càpablëSTdé 
tolérer des'changements de contexte. Ainsi, par 
exemple, dans la tâche de comparaisons de paires 
de stimuli visuels, des enfants de moins de 12 mois* 
ne peuvent pas reconnaître un objet si la couleur de 
l’arrière-plan change entre l'encodage et le test, 
alors que des enfants de 18 mois en sont capables 
(Robinson & Pascalis, 2004). 

Ce n’est cependant que vers 4/5 ans que les 
enfants vont réellement commencer à acquérir un 
système de mémoire épisodique en tant que tel, 
permettant l’expression d’un état de conscience 
autonoétique (Pemer, 2000). Il s’agit alors pour l’en¬ 
fant d’être capable de réfléchir sur les événements 
passés en tant qu’événements passés, comme des 
événements que l’on connaît et qu’on a personnelle¬ 
ment vécus. Cette manière de représenter le passé 
nécessite la maîtrise d’une théorie de l’esprit, c’est- 
à-dire le système conceptuel qui sous-tend notre 
capacité d’imputer les états mentaux aux autres et à 
soi-même. Dans ce contexte, Pemer et Ruffman 
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(1995) ont observé qu’entre 3 et 5 ans, l’amélioration 
dans la performance en rappel libre dépendait signi¬ 
ficativement de la capacité des enfants de 
comprendre comment la ''""naissance dépend de 
l’expérience personnelle. Par ailleurs, durant cette 
période, se développe aussi progressivement la 
mémoire de la source, des enfants de 4 ans ayant 
plus de difficultés que des enfants de 5 et 6 ans à 
déterminer s’ils ont réellement été engagés dans un 
événement ou s’ils l’ont seulement imaginé 
(Sluzenski, Newcombe & Ottingei, 2004). De même, 
des enfants de 7-8 ans ont plus de difficultés que 
des adultes à se souvenir de la couleur dans 
laquelle des dessins ont été présentés durant l’en¬ 
codage (Cycowicz, Friedman, Snodgrass & Duff, 
2001). En fait, le moment d’émergence de la 
mémoire de source n’a pas encore été clairement 
identifié et les observations les plus précoces de 
performances en mémoire de source se situant au- 
dessus du hasard l’ont été chez des enfants de 3 et 
4 ans (Sluzenski étal., 2004 ; Gopnik & Graf, 1988). 
Par ailleurs, la mémoire de source continue à se 
développer jusqu’à l’âge de 10 ans et même après 
(Ruffman, Rustin, Garnham & Parkin, 2001) et elle 
semble montrer un développement plus prolongé 
que la mémoire de l’item (Cycowicz et al., 2001). Il 
faut noter que la nature de l’amélioration en 
mémoire de source chez l’enfant (contribution 
respective des fonctions associatives du lobe 
temporal médian et des fonctions stratégiques en 
lien avec les lobes frontaux) n’a pas encore été 
-^-éfâbfiesde’façeavpréeise. Dans un travail plus récent, 
Sluzenski et al. (2006) ont par ailleurs montré, chez 
des enfants de 4 à 6 ans, que la performance à une 
tâche de mémoire qui exige un processus de 
« binding » (c’est-à-dire l’encodage et la récupéra¬ 
tion ultérieure des relations entre des stimuli, comme 
par exemple un animal et sa localisation sur une 
image) était positivement reliée à la performance en 
mémoire épisodique, évaluée via le rappel libre 
différé d’un récit présenté auditivement. Il reste 
cependant à identifier la contribution respective des 
processus d’encodage et de récupération des rela¬ 
tions entre stimuli au développement de la mémoire 
épisodique. 

L’amélioration progressive de la performance 
mnésique chez les enfants à partir de 5 ou 6 ans 
dêpend aussr d'autres facteurs (voir Schneider & 
Pressley, 1997 ; Kail, 1993) et en particulier de la 
vitesse de traitement de l’information, de l’utilisation de 
stratégies mnésiques délibérées (comme la récapitu¬ 
lation, l’organisation sémantique lors de l’encodage 


et/ou de la récupération) ainsi que du contré 
adéquat de ces stratégies via les connaissant 
métamnésiques que l’enfant possède sur $ 
mémoire. Il existe de nombreuses données convti 
gentes indiquant que les changements dans ( 
performance mnésique sont liés à un accroissent 
de la vitesse de traitement, lequel est particulière 
ment marqué dans les âges précoces et se raient 
ultérieurement (Kail, 1993). En ce qui concerne l’ut 
lisation de stratégies mnésiques, il apparaît qu 1 
l’âge préscolaire, les habiletés nécessaires pot 
entreprendre ces stratégies mnésiques sont large 
ment absentes du répertoire des enfants : ainsi, il 
ne bénéficient pas de stratégies mnésiques, mên» 
après avoir reçu des consignes leur indiquai 
comment les utiliser (difficulté de médiation) 
Ensuite, les enfants manifestent une difficulté <t 
production se traduisant par le fait qu’ils échoues 
dans la mise en place de stratégies d’organisatior 
du matériel à mémoriser quand on leur fournit des 
consignes d’encodage neutres. Par contre, ils 
peuvent facilement être entraînés à adopter ces 
stratégies, avec une amélioration correspondante* 
leurs performances mnésiques. Ce déficit de 
production serait lié à une insuffisance de 
ressources de traitement et à un manque de 
connaissances spécifiques du domaine relatif au 
matériel à mémoriser. Il a aussi été montré que de 
hauts niveaux d’organisation du matériel à mémo¬ 
riser ne s’accompagnaient pas nécessairement de 
performances mnésiques plus élevées (difficulté 
d’utilisation):- IF semble'ainsi qt/e ffütiliSatiôn- d’iJne 
stratégie ne constitue qu’une première étape et que, 
pour certaines tâches au moins, l’enfant a besoin de 
temps pour pouvoir l’exécuter de façon efficace 
Cependant, des données récentes obtenues chez 
des enfants ayant un âge moyen de 6 ans et demi 
montrent que la difficulté d’utilisation n’est pas aussi 
fréquente que ce qui avait été précédemment 
indiqué (Schneider, Kron, Hünnerkopf & Krajewski, 
2004). Enfin, la dernière période de développement 
des stratégies mnésiques commence à la fin de l’en¬ 
fance et se caractérise par la mise en place, durant 
l’adolescence et le début de l’âge adulte, de straté¬ 
gies de plus en plus sophistiquées et adaptées au* 
tâches spécifiques. 

Il faut enfin noter qu’il existe une très grande 
variabilité intra- et inter-enfants dans l’utilisation de 
stratégies mnésiques. Cette variabilité suggère que 
l’exploration du développement des stratégies 
mnésiques doit prendre en compte la contribution de 
plusieurs formes de connaissances à l’exécution d® 
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ces siraiegfes. Ainsi, dans une étude récente 
rapportant des données d’un travail longitudinal 
chez des enfants en âge préscolaire, Schneider, 
x' r on-Sperl et Hunnerkop* (2009) confirment l’impor¬ 
tance des différences interindividuelles dans l’acqui¬ 
sition de stratégies mnésiques et l’existence assez 
rare de la difficulté d’utilisation (l’absence de béné¬ 
fice sur le rappel de la découverte d’une stratégie). 
Cependant, dans la plupart des cas, les stratégies 
d’organisation sémantique sont acquises rapide¬ 
ment (et pas graduellement). De pl" c , il apparaît que 
les enfants qui adoptent deux stratégies ou plus 
obtiennent des performances nettement meilleures, 
que les enfants qui en adoptent moins de deux. 

En ce qui concerne les capacités métamné- 
siques, de nombreuses données ont mis en 
évidence des relations assez fortes entre la rr.éta- 
mémoire (à savoir, d’une part les connaissances 
explicites et verbalisables concernant les caractéris¬ 
tiques de la mémoire et des tâches mnésiques, et 
d’autre part les connaissances procédurales s’expri¬ 
mant de façon moins consciente via des activités 
d’autocontrôle et d’autorégulation), les comporte¬ 
ments mnésiques et les performances mnésiques 
(Schneider & Fressley, 1997). En d’autres termes, ce 
que les enfants connaissent de leur mémoire 
influence clairement la manière avec laquelle ils vont 
encoder ou récupérer un souvenir. Si les enfants en 
fin de scolarité primaire possèdent déjà beaucoup de 
connaissances sur les stratégies mnésiques, il appa¬ 
raît aussi que beaucoup d’adolescents et d’adultes 

-sur 

Certaines stratégies mnésiques importantes. 

H faut en outre relever que la base de connais¬ 
sance sémantique des enfants constitue un facteur 
essentielle lien avec le facteur stratégique) dans le 
développement et l’expression de la mémoire épiso¬ 
dique. Airisî; la capacité des enfants de rappeler des 
événements (comme par exemple un match de foot¬ 
ball) est d’autant meilleure que leur connaissance 
sémantique permettant de comprendre l’événement 
est forte (Schneider, Kôrkel & Weinert, 1989). Il est 
en outre intéressant de relever que cet effet est indé¬ 
pendant de l’efficience intellectuelle générale, ce qui 
suggère l’existence d’un couplage fonctionnel spéci¬ 
fique entre mémoire sémantique et mémoire épiso¬ 
dique. , 

Les états de conscience associés à la récupéra¬ 
tion en mémoire épisodique (via une tâche de rappel 
indicé) ont été explorés par Billingsley, Smith et 
McAndrews (2002) chez des enfants d’âges diffé¬ 
rents en utilisant la procédure « Know/ Remember ». 


Ils ont constaté que les enfants plus jeunes (8-10 
ans) fournissaient une proportion plus faible de 
réponses « Remember » que des enfants plus âgés 
(11-13 et 14-16) et que de jeun 00 adultes (17-19), 
alors que la proportion de réponses « Know >• ne 
différait pas entre les groupes d’âge. Ces données 
sont compatibles avec le fait que le cortex préfrontai, 
qui est fortement impliqué dans la conscience auto- 
noétique (VVheeler étal., 1997), continue à se déve¬ 
lopper de l’enfance à l’adolescence et jusqu’à l’âge 
adulte (Paus, 2005 ; Soweli, Delis. Stiles & Jernigart, 
2001). Peu de travaux ont utilisé la procédure de 
.-.-•dissociation des processus (PDP ; Jacoby, 1991) 
pour explorer le développement de la mémoire à 
long terme chez l’enfant. Cela est vraisemblable¬ 
ment lié à la difficulté qu’il y a à faire comprendre à 
des enfants les consignes de cette procédure (en 
particulier dans la condition d’exclusion). Relevons 
néanmoins le travail de Anooshian (1999) qui a 
appliqué la PDP à une tâche de reconnaissance 
d'images présentées dans le cadre d’une histoire 
chez des enfants de 4 et 5 ans et chez de jeunes 
adultes. Les résultats montrent que, comme attendu, 
les enfants obtiennent des estimations de processus 
mnésiques conirôlés (ou recollection) inférieures à 
celles des adultes. Par contre, aucune différence 
significative entre les deux groupes de participants 
n’est observée dans les estimations des processus 
automatiques (ou familiarité). Par ailleurs, Holliday 
et Hayes (2000, 2002) ont mis en évidence, via la 
PDP, que tant les processus contrôlés que les 
-precess.usaploroaîjquesieontribüen^àta soggKitlbF ^ 
lité mnésique des enfants de 5 à 8 ans (c’est-à-dire 
aux modifications du souvenir suite à des sugges¬ 
tions ou informations trompeuses). 

Enfin, Zellner et Bâuml (2005) n’ont pas observé 
de différence entre des enfants de 7 ans et de 9 ans 
et de jeunes adultes dans des tâches censées 
évaluer le contrôle inhibiteur de la récupération, 
comme le paradigme « retrieval practice paradigm ». 
Ces résultats sont à considérer avec ceux qui ont 
mis en évidence des changements développemen¬ 
taux dans la performance à u r, °-*âche d’oubli dirigé, 
durant laquelle les enfants sont amenés à « oublier » 
ou à « se souvenir » d’une liste d’items préalable¬ 
ment apprise: en effet, les enfants de 7 ans ne 
montrent pas d’oubli dirigé (ou d’inhibition intention¬ 
nelle : un moindre rappel des items de la liste à 
oublier), contrairement aux enfants de 9 ans qui 
néanmoins manifestent un effet d’oubli dirigé 
moindre que les enfants de 11 ans, ces derniers 
différant aussi de jeunes adultes (Hamishfeger & 
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Pope, 1996). De toute évidence, d’autres travaux, 
menés avec des tâches différentes, doivent être 
entrepris a fin d’explorer le développement des 
mécanismes de contrôle gnnibiteur ?) de 'écupe- 
ration chez les enfants. 

NEUROPSYCHOLOGIE 

DE LA MÉMOIRE ÉPISODIQUE CHEZ L’ENFANT 

Los troubles de la mémoire épisodique chez l’en¬ 
fant sont, comme c’est aussi le cas chez l’adulte, 
très fréquents à la suite d’une lésion cérébrale. Ainsi, 

- par exemple, 50 % environ des enfants ayant été 
victimes d’un traumatisme crânien souffrent de défi¬ 
cits de mémoire épisodique (Levin & Eisenberg, 
1979 ; voir le chapitre de Closset, Catale & Marique, 
ce livre, pour une caraciérisation détaillée de ces 
déficits). De même, il a été montré que les tumeurs 
cérébrales, fréquentes chez l’enfant, et en particulier 
celles affectant le troisième ventricule, étaient 
souvent à la base d’atteintes de la mémoire épiso¬ 
dique (Micklewright, King, Morris & Morris, 2007). Il 
en va de même pour les accidents vasculaires chez 
l’enfant (Lansing et al., 2004). Des troubles de 
mémoire épisodique peuvent également être la 
conséquence d’un syndrome épileptique chronique 
(voir Elger, Helmstaedter & Kurthen, 2004 ; Temple, 
2002 ; et le chapitre de Majerus & Metz-Lutz, ce 
livre). Dans les épilepsies temporales focalisées, 
ces déficits peuvent affecter spécifiquement des 
aspects verbaux ou non verbaux de la mémoire 
;r ’ êpfeodiqué^'âfelbn là" latérâfisatio'h' gauche ou droite l • 
de l’épilepsie (une spécificité plus grande encore 
pouvant être observée, s’exprimant par des troubles 
affectant la mémoire spatiale ou encore la mémoire 
des visages). Dans un travail récent, Jambaqué et 
al. (2006) ont mis en évidence une trouble important 
de la mémoire épisodique (accompagné d’un trouble 
cognitif plus général) chez une fillette de 7 ans dans 
le -contexte d’une épilepsie temporale sévère 
(installée à l’âge de 5 ans) et d’une atrophie hippo- 
campique bilatérale. Dans ce contexte, il est intéres¬ 
sant de mentionner les données obtenues par Scott 
étal. (2002), montrant que des anomalies hippocam- 
piques étaient observées 5 jours après un « status 
epilèpticus », caractérisé par une crise ou une série 
de prises d’une durée supérieure à 30 minutes, sans 
retours à la conscience entre les crises. 

Des dysfonctionnements de la mémoire épiso¬ 
dique ont aussi été rapportés chez les personnes 
présentant un autisme (voir le chapitre de Mottron, 
ce livre). Ainsi, par exemple, Mottron, Morasse et 


Belleville (2001) ont examiné les performances en 
mémoire épisodique chez 14 personnes avec 
autisme et fonctionnement intellectuel élevé (âgées 
de 11 à 40 ans) et chez des personnes de contrôle, 
et ce en utilisant des tâches de rappel libre et de 
rappel indicé et trois conditions d’encodage : séman¬ 
tique, phonologique et sans orientation particulière. 
Ils montrent que l’encodage sémantique conduit à 
un meilleur rappel libre dans les deux groupes. Far 
ailleurs, la présence d’indices sémantiques lors de ia 
récupération mène à un meilleur rappel indicé que !a 
présence d’indices phonologiques, mais uniquement 
chez les personnes 1 tiè contrôle. En effet, chez les 
personnes avec autisme, les deux types d’indices 
ont le même effet. Pour les auteurs, ces résultats 
suggèrent que les déficits mnésiques observés chez 
les personnes avec autisme, du moins ceux avec uri 
fonctionnement intellectuel élevé, ne s’apparentent 
pas à ceux rencontrés dans ie syndrome amné¬ 
sique, et ils ne sont pas non plus la conséquence 
d’un trouble exécutif ou sémantique. En fait, les 
personnes avec autisme présenteraient un traite¬ 
ment phonologique accru, ce qui est compatible 
avec les données indiquant une augmentation des 
traitements perceptifs de bas niveau dans l’autisme. 

Enfin, des troubles de la mémoire épisodique 
attribués à une perturbation dans les processus stra¬ 
tégiques (exécutifs) ont été observés chez des 
enfants avec déficit d’attention et hyperactivité ayant 
un âge moyen d’environ 12 ans (Comoldi et al. 
1999). En effet, ces enfants montraient un rappel 
" : 'fâibfe â</ec^5cË.' nbmbrëasës' i rrtruSiohs-vdâfTS'iîFf^ 
tâche de rappel d’images partiellement catégori- 
sables. Cependant* quand on leur présentait la 
bonne stratégie mnésique à utiliser (stratégie de 
groupement) et quand on les aidait à l’utiliser, leurs 
performances se normalisaient. En fait, une diffé¬ 
rence entre les groupes subsistait quand seule l’in¬ 
formation concernant la stratégie à adopter était 
fournie, sans assistance pour son utiiisation. De 
plus, les auteurs ont montré que les performances 
des enfants à des tâches exécutives (une tâche de 
planification et de contrôle d’achats à effectuer dans 
une ville imaginaire et la Tour de Londres) prédi¬ 
saient les performances mnésiques, et ce mieux que 
les scores à un questionnaire évaluant les connais¬ 
sances métamnésiques des enfants. 

Des difficultés dans des tâches de mémoire 
explicite ont également été mises en évidence chez 
des enfants très jeunes, et ce en utilisant des procé¬ 
dures adaptées. Ainsi, de Haan, Bauer, Georgieff et 
Nelson (2000) ont examiné dans quelle mesure la 
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performance à une tâche de mémoire explicite était 
affectée par la prématurité chez de tout jeunes 
enfants. Pour ce faire, les auteurs ont administré 
une tâche ^'imitation de séquences d’action 
(laquelle, comme on l’a vu précédemment, peut être 
considérée comme l’analogue d’une tâche de rappel 
explicite) pour comparer la mémoire immédiate et 
différée (après 15 minutes) chez des enfants nés à 
terme et des enfants prématurés âgés de 19 mois. 
Les enfants prématurés étaient à faible risque de 
déficits, n’ayant vécu aucun facteur de risque social 
ou médical associé à une naissance prématurée. 
Néanmoins, en comparaison à des enfants nés. à 
terme (entre 38 et 40 semaines de gestation), les 
enfants qui étaient nés entre 27 et 34 semaines de 
gestation montrent des niveaux inférieurs de rappel 
ordonné des séquences d’action. La performance 
des enfants nés entre 35 et 37 semaines de gesta¬ 
tion se situait à un niveau intermédiaire mais ne 
différait pas significativement des deux autres 
groupes. Ces résultats suggèrent que des déficits 
mnésiques peuvent être observés même chez des 
enfants prématurés à faible risque. Les données 
médicales concernant ces enfants prématurés ne 
plaident pas en faveur d’une atteinte cérébrale qui 
se serait produite dans la période périnatale, de 
Haan et al. suggèrent plutôt que la naissance 
prématurée a privé ces enfants des ressources d’un 
environnement (nutritif, physique ou en lien avec les 
cycles veille-sommeil) permettant de satisfaire leurs 
besoins propres, ce qui a compromis le développe- 

rience. : " 

De nombreux travaux ont également été consa¬ 
crés à des patients ayant été victimes d’une lésion 
hippocampique précoce (des patients avec amnésie 
développementale) consécutive à des événements 
hypoxiques/ischémiques (voir Temple, 2002). Ces 
patients présentent un déficit sélectif de la mémoire 
épisodique (exprimé par un rappel différé très faible 
et des difficultés nettes dans des tâches évaluant la 
mémoire dans la vie quotidienne telles que le 
« Rivp rm ead Behavioural Memory Test for 
Children » ; Wilson, Ivani-Chalian & Aldrich, 1991a), 
avec une relative préservation de l’apprentissage de 
connaissances sémantiques (attestée par leur Ql et 
leurs.; acguteitions scolaires), et ce indépendamment 
de l’âge de là lésion qui peut aller de la naissance à 
l’adolescence (Vargha-Khadem, Gadiari, Watkins, 
Connelly, Van Paesschen & Mishkin, 1997 ; Vargha- 
Khadem, Gadian & Mishkin, 2001 ; Vargha-Khadem, 
Salmond, Watkins, Friston, Gadian & Mishkin, 


2003). Ils montrent également des performances 
relativement préservées en reconnaissance. Ces 
capacités d’apprentissage sémantique et ce main¬ 
tien des performances c, reconnaisse serom 
présentés de façon détaillée dans la partie consa¬ 
crée à la mémoire sémantique et plus spécifique¬ 
ment dans la partie abordant la question des 
relations entre mémoire épisodique et mémoire 
sémantique. Il est à noter qu’une réduction de 
volume hippocampique, de chaque côté, d’au moins 
20-30 %, semble nécessaire pour produire le profil 
mnésique typique de l'amnésie développementale 
(isaaos, Vargha-Khadem, Watkins, Lucas, Mishkin & 
Gadian, 2003). 

Une caractéristique intéressante de l’amnésie 
développementale est que, dans les cas d'atteinte 
hippocampique périnatale, les difficultés mnésiques 
ne sont devenues apparentes que quand les enfants 
étaient en âge scolaire (Vargha-Khadem et ai, 
1997). Comme l'indiquent de Haan étal. (2006), une 
inteiprétation possible de ce phénomène serait que 
la mémoire épisodique émerge plus tardivement 
chez l’enfant normal, après la mémoire sémantique, 
et que par ailleurs, elle ne se développerait pas 
normalement chez les patients avec atteinte hippo¬ 
campique. Une autre possibilité serait que des 
signes subtils de dysfonctionnement hippocampique 
sont présents précocement chez les enfants avec 
atteinte hippocampique, mais qu’ils ne deviennent 
patents que plus tardivement. Il s’agirait dès lors 
d’explorer ces enfants en utilisant diverses procé- 
S3É&0S T>eonettàntr dévaluer leurv-foncttonrieranrent-r 
mnésique de façon très précoce (ce qui serait 
d’ailleurs aussi utile pour l’identification des diffi¬ 
cultés mnésiques précoces consécutives à une 
épilepsie du lobe temporal). 

Enfin' Temple et Richardson (2006) ont montré 
en quoi l’amnésie développementale ne conduisait 
pas nécessairement à des déficits généralisés de 
mémoire épisodique. En effet, ces auteurs ont décrit 
le cas d’un enfant de 9 ans 8 mois (M.M.) né à 32 
semaines et de faible poids et qui en dépit d’une effi¬ 
cience intellectuelle normale, présentait un déficit de 
mémoire épisodique sur matériel verbal (récits et 
listes de mots) alors que sa mémoire épisodique était 
intacte sur matériel visuel (dessins et caractéris¬ 
tiques visuelles d’images). Néanmoins, sa mémoire 
des localisations était également déficitaire. Il 
présentait aussi un trouble de mémoire autobiogra¬ 
phique. En outre, il montrait une atteinte large de la 
mémoire sémantique sur laquelle nous reviendrons 
dans la partie consacrée à ce domaine. Il faut 
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relever que le déficit de mémoire épisodique n’était 
observé chez M.M. que pour la mémoire d’un 
épisode unique. En effet, en condition de présenta¬ 
tion répétée, il manifestait un apprentissaya normal 
de localisations, de mots et de paires de dessins et 
de mots, ce qui suggère une distinction entre l’ap¬ 
prentissage par présentations répétées, la mémoire 
d’un épisode unique et l'acquisition de connais¬ 
sances sémantiques. Notons enfin que sa mémoire 
procédurale était normale. 

LE SYSTÈME 

(ET LES SOUS-SYSTÈMES) 

DE REPRÉSENTATION PERCEPTIVE 

Le système de représentation perceptive (avec 
ses différents sous-systemes spécifiques) est 
concerné par l’acquisition et le maintien de la 
connaissance relative à la forme et à la structure des 
mots, des objets, des visages, etc., mais pas des 
propriétés sémantiques (de la signification) de ces 
stimuli. 

ASPECTS THÉORIQUES, ÉVALUATION 
ET DONNÉES NEUROPSYCHOLOGIQUES 
CHEZ L’ADULTE 

Le système de représentation perceptive peut 
être évalué au moyen de tests d’amorçage 
‘ v pëfcêptrf ^ s’àgit ’detests'dè mémoire implicite danff 
lesquels la mémoire des personnes s’exprime par 
une facilitation de la performance qui ne nécessite 
pas fa récupération intentionnelle (consciente) de 
l’expérience antérieure d’apprentissage. Dans ce 
type de test, les participants sont d’abord exposés à 
une série d’items cibles (par exemple, des mots). 
Ensuite, leur capacité à identifier ces items cibles est 
évaluée à partir d’indices perceptifs appauvris ou 
réduits (par exemple, les trois premières lettres d’un 
mot). L’amorçage est mis en évidence lorsque l’iden- 
tificatjon des items étudiés est meilleure que celle 
des items non présentés dans la première phase de 
l’expérience. 

Lès effets d’amorçage perceptif sont explorés au 
moyen de procédures diverses, comme par exemple 
le test de complètement de mots, dans lequel on 
demande aux participants de compléter des débuts 
de mots (préalablement présentés ou non) avec le 
premier mot qui vient à l’esprit. Plus spécifiquement, 
un test de complètement de mots se déroule en 


deux temps. Dans la phase d’étude, on présente à la 
personne une liste de mots qu’on lui demande 
d’examiner et, par exemple, de jug° r selon leur 
caractère plaisant ou déplaisant. Un peu plus tard, 
on lui présente des triplets de lettres dont certains 
correspondent aux trois premières lettres de mots 
qu’il a examinés précédemment, d’autres étant le 
début de mots nouveaux. On l’invite à compléter ces 
triplets en formant ie premier mot qui lui vient à l’es¬ 
prit. L’effet d’amorçage se manifeste par le fait que 
la personne complète davantage les triplets avec 
des mots présentés antérieurement qu’avec des 
mots non présentés. 

Dans le test d’identification perceptive, la phase 
d’étude consiste à présenter au participant des 
items qui sont généralement des mots ou des 
images. Lors de la phase de test, il lui est demandé 
d’identifier des items, présentés très brièvement ou 
de façon dégradée ; ces items sont composés pour 
moitié de ceux qui avaient été vus dans la phase 
d'étude et, pour l’autre moitié, d’items non présentés 
antérieurement. Dans cette tâche, un effet d’amor¬ 
çage est observé lorsque les seuils d’identification 
pour les items étudiés sont plus bas que les seuils 
d’identification pour les nouveaux items. Enfin, dans 
le test des images fragmentées, la phase d’étude 
consiste à présenter à la personne des dessins 
qu’eile doit dénommer. Dans la phase de test, on lui 
montre ces mêmes dessins ainsi que des items 
nouveaux, mais de manière fragmentée. On diminue 
progressivement le degré de fragmentation (c’est-à- 
Tfiré^tirnombre d&fâcuri , ^):jusqu’à ; dë , qtJ> , ëHe‘putsseïi 
dénommer le dessin. L’effet d’amorçage est ici mis 
en évidence par le fait que la personne est capable 
d’identifier des items comportant davantage de 
lacunes pour les images qu’elle avait vues aupara¬ 
vant que pour celles qui ne lui avaient pas été 
présentées. 

Il a été montré que les patients amnésiques 
montraient des effets normaux d’amorçage 
perceptif, en dépit d’une incapacité à se souvenir 
consciemment de l’épisode durant lequel les items 
ont été présentés ou de rappeler et reconnaître 
consciemment ces items (Hamman & Squire, 1997 ; 
voir Van der Linden & Grailet, 1998). Cette dissocia¬ 
tion a été interprétée en suggérant que les effets 
d’amorçage perceptif dépendaient du système de 
représentation perceptive qui est préservé dans 
l’amnésie alors que les performances aux tâches de 
mémoire explicite dépendaient de la mémoire épiso¬ 
dique qui, comme on l'a vu précédemment, est 
gravement affectée dans l’amnésie. En d’autres 
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termes, l’étude d'un mot ou d’un objet crée une 
représentation de sa structure perceptive au sein du 
sous-système de représentation perceptive corres¬ 
pondant, !z;uelle facilitera l’identifLation ultérieure 
du mot ou de l’objet à partir d’indices perceptifs 
réduits (ce qui est la manifestation de l’effet d’amor¬ 
çage). Par contre, la mémoire explicite (consciente) 
pour un mot ou un objet nécessite l'intervention d’un 
système mnésique supplémentaire (la mémoire 
épisodique), utilisant notamment les associations 
entre l'item à mémoriser et son contexte ;patio- 
temporel. 

Une série de travaux en imagerie cérébrale fonc¬ 
tionnelle (voir Schacter et ai, 2000 ; Schacter & 
Badgaiyan, 2001) montrent que les sites corticaux 
impliqués de manière critique dans l’amorçage 
perceptif à un test de complètement de débuts de 
mots, sont les mêmes que ceux qui participent au 
traitement perceptif des caractéristiques visuelles 
des mots (en l'occurrence, le cortex occipital). De 
façon plus éloquente encore, ces études confirment 
que l’amorçage se manifeste par une réduction d’ac¬ 
tivation cérébrale par rapport au niveau relevé lors 
d’une condition de complètement non amorcé. Cette 
réduction suggère que le second traitement d’un 
stimulus exige moins d’activité cérébrale. Ces 
données d’imagerie cérébrale ont été corroborées 
par la mise en évidence d’un déficit sélectif de 
l’amorçage perceptif chez des patients présentant 
une lésion occipitale droite (Gabrieli et ai, 1995). De 
même, l’intégrité des performances des patients 
L^feftêtrPir: àÆditain^ tests d'aroojçage'peroeptif, en:: 
dépit de performances déficitaires aux tests de 
mémoire explicite, a été interprétée comme le reflet 
de la relative préservation des régions occipitales 
chez ces patients (Fleischman & Gabrieli, 1998 ; 
Golby et ai, 2005). 

DÉVELOPPEMENT DU SYSTÈME 
DE REPRÉSENTATION PERCEPTIVE 
ET DONNÉES NEUROPSYCHOLOGIQUES 
CHEZ L’ENFANT 

Alors que la performance en mémoire explicite 
continue à s’améliorer jusqu’à l’adolescence, de 
nombreux travaux ont montré que les effets d’amor¬ 
çage perceptif sont comparables chez les enfants 
jeunes et plus âgés et ce dès l’âge de trois ans 
(Parkin, 1993; Nelson & Webb, 2003). L'inter¬ 
prétation la. plus fréquemment adoptée pour rendre 
compte de cette invariance développementale est 
de considérer que le système mnésique respon¬ 


sable des effets d’amorçage perceptif (le système de 
représentation perceptive) atteint sa maturité très tôt 
dans le développement, et en tout cas est relative¬ 
ment mature vers l’âge de 3 ans. Ainsi ~ur 13 
études répertoriées par Murphy, McKone et Slee 
(2003) ayant examiné le développement des effets 
d’amorçage perceptif au moyen de la tâche d’identi¬ 
fication d’images fragmentées que nous avons 
décrite précédemment, 12 ne montrent pas d'effet 
d’âge alors que des différences significatives sont 
observées dans des tâches de mémoire explicite. 
Plus spécifiquement, uri effet d’amorçage équivalent 
dans la tache d’images fragmentées a notamment 
été constaté chez des enfants de 3, 5 et 7 ans 
(Parkin & Streete, 1988), chez des enfants de 3 et 5 
ans et chez des adultes (Drummey & Newcombs. 
1995), chez des enfants de 4, 5 et 10 ans (Hayes & 
Hennessy, 1996), chez des enfants de 4 et 6 ans et 
chez des adultes (Russo, Nichelli, Gibertoni & 
Cornia, 1995) et chez des enfants de 8 et 12 ans 
(DiGiulio, Seidenberg, O’Leary & Raz, 1994). 
Ultérieurement, une absence d’effet d’âge a égale¬ 
ment été relevée par Murphy et al. (2003) chez des 
enfants de 5-6 ans, de 8-9 ans, de 10-11 ans et des 
adultes dans une tâche d’identification d’images 
fragmentées. Seule l’étude de Cycowicz, Friedman. 
Snodgrass et Rothstein (2000), également menée 
au moyen d’une tâche d’identification d’images frag¬ 
mentées, a mis en évidence une amélioration de la 
performance avec l’âge chez des enfants de 5-7 
ans, des enfants de 9-11 ans, des adolescents et 
adutt^1^roeiSt-dès.5T7 ans; urvfiffeLd’amorr- 
çage pouvait être observé. Cette évolution dévelop¬ 
pementale ne semble pas pouvoir être imputée à 
des effets de contamination par des stratégies de 
mémoire explicite dans la mesure où les perfor¬ 
mances aux tâches de mémoire explicite et implicite 
montrent une indépendance stochastique. La tâche 
utilisée dans cette recherche diffère des autres sur 
plusieurs aspects, en particulier le temps de présen¬ 
tation des stimuli et le temps de réponse qui étaient 
plus courts dans l’étude de Cycowicz et ai (2000) 
que dans d’autres (Russo étal., 1995) : ;| ro pourrait 
donc que le facteur de vitesse de présentation et de 
réponse ait plus affecté les processus d’encodage et 
de récupération chez les enfants que chez les 
adultes. Il faut par ailleurs noter que d'autres études 
n’ont pas observé d’effet d’âge en utilisant d’autres 
procédures de mémoire implicite comme la dénomi¬ 
nation de mots dégradés ou le complètement de 
mots (DiGiulio et ai, 1994 ; Komatsu, Naito & Fuke, 
1996 ; Naito, 1990). 
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Enfin, une recherche entreprise par Webb et 
Nelson (2001) a utilisé la technique des potentiels 
évoqués dans une tâc!~? d’amorçage perceptif chez 
des enfants de 6 mois. Ces enfants étaient soumis à 
des visages brièvement présentés. Certains des 
visages étaient représentés après que 8 à 12 autres 
l'aient été. Les résultats ont mis en évidence une 
différence entre les images amorcées et les 
nouvelles images dans une composante négative de 
latence moyenne, alors qu’aucune différence n'ap¬ 
paraissait dans l’activité d’ondes lentes positives 
censées refléter une forme de mémoire explicite. De 
manière plus générale, si l’amorçage perceptif 
dépend de l’intégrité du système perceptif utilisé 
pour traiter les stimuli, on devrait s’attendre à ce que 
l’arnorçage suive la même trajectoire développe¬ 
mentale que le système perceptif. En fait, le déve¬ 
loppement cortical semble bien correspondre à la 
présence d’un amorçage visuel fonctionnel vers 
l’âge de 6 mois et à un amorçage bien développé 
vers 3 ans (voir Nelson & Webb, 2003 ; Huttenlocher 
& de Courten, 1987). L’amorçage auditif devrait être 
globalement plus précoce dans la mesure où le 
système auditif manifeste une trajectoire développe¬ 
mentale plus rapide. 

Il existe peu d'études ayant exploré les effets 
d’amorçage percepiif chez l’enfant cérébro-lésé. On 
peut néanmoins relever le travail récent réalisé par 
Yeates et Enrile (2005) qui ont administré à des 
enfants (entre 8 et 15 ans) avec myéloméningocèle 
et hydrocéphalie dérivée, avec traumatisme crânien 
”sê^fè^TâVëciraorhâtisrneor<hopë&îque,uné tâche 
d’identification d’images fragmentées ainsi que des 
tâches de mémoire explicite (rappel et reconnais¬ 
sance). Les résultats montrent que les trois groupes 
d’enfants obtiennent des effets d’amorçage perceptif 
équivalents alors que les deux groupes d’enfants 
cérébro-lésés montrent des performances infé¬ 
rieures en rappel et en reconnaissance. Des effets 
d’amorçage perceptif équivalents à ceux observés 
chez des enfants de contrôle appariés selon l’âge 
mental ont également été mis en évidence chez des 
adolescents avec syndrome de Williams et chez des 
adolescents et jeunes adultes avec syndrome de 
Dovyn dans des tâches d’identification d’images frag¬ 
mentées et de complètement de mots (Vicari, 
Belfecci & Carlesîmo, 2000 ; 2001). 

LA MÉMOIRE SÉMANTIQUE 

La mémoire sémantique rend possible l’acquisi¬ 
tion et la rétention de connaissances générales 


(factuelles) sur le monde. Cette connaissance es: 
indépendante du contexte dans lequel elle a été 
acquise et est partagée culturellement. Il s’agit d’une 
"mposante mnésique essentielle pour le fonction¬ 
nement dans la vie quotidienne, permettant de 
communiquer avec autrui et d’utiliser et manipulei 
correctement les objets de l’environnement. 

Aspects théoriques, évaluation et données 
neuropsychologiques chez l’adulte 

Si on définit la mémoire sémantique comme un 
système de connaissance générale du monde, or, 
voit immédiatement en quoi elle concerne un vaste 
ensemble de connaissances, verbales mais aussi 
visuelles ou spatiales. Différents modèles de l’orga¬ 
nisation de la mémoire sémantique ont été éiaborés 
à partir de données issues de sources différentes : 
cognitive, neuropsychologique ou d'imagerie fonc¬ 
tionnelle. Ainsi, en ce qui concerne l’organisation de 
la mémoire sémantique des objets, les modèles 
diffèrent par exemple selon leur focalisation sur les 
attributs sensoriels et fonctionnels, les canaux 
sensoriels et moteurs par lesquels l’information sur 
les objets a été acquise, la similarité visuelle des 
objets, la présence de traits constitutifs hautement 
corrélés, le caractère distinctif des traits ou encore 
l’existence de domaines (ou catégories) ayant une 
pertinence au plan de l’évolution (voir Hart et al., 
2007). De même, l'organisation de la mémoire 
sémantique spatiale a aussi fait l’objet de différentes 
c£jnceptüatisati©ris^Lïi’t*n-intènsè ; "ëébât : ;(BtttgêSBï 
2006). Une présentation détaillée de ces modèles et 
de leurs implications sur l’évaluation de la mémoire 
sémantique dépasserait largement les limites de ce 
chapitre. Dans cette partie, nous nous focaliserons 
essentiellement sur la question des relations entre la 
mémoire sémantique et les autres systèmes (en 
particulier la mémoire épisodique), mais nous 
n’aborderons pas les travaux neuropsychologiques 
ayant exploré la question de l’organisation séman¬ 
tique (d’ailleurs peu nombreux chez l’enfant). 

L’examen de la mémoire sémantique demande 
ainsi que soit évaluée l’intégrité des connaissances 
générales sur le monde (en utilisant par exemple 
des questionnaires de culture générale ou de 
connaissances scolaires), les connaissances 
verbales (pouvant être évaluées au moyen 
d’épreuves diverses telles que des tests de vocabu¬ 
laire, de vérification d’énoncés, de définition, etc.) 
ainsi que des connaissances de nature spatiale 
(comme les connaissances concernant les lieux 
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connus ou des trajets ; voir Van der Linden, Seron & 
Juillerat, 2000, pour une proposition d’outils d’éva¬ 
luation). Une autre manière d’envisager l’évaluation 
de la mémoire sémantique consiste i explorer les 
effets d’amorçage conceptuel. Comme dans les 
tâches d’amorçage perceptif, les participants exami¬ 
nent dans un premier temps des items cibles (tels 
que des mots familiers), puis doivent les produire en 
réponse à des indices. Cependant, les indices spéci¬ 
fient non plus des propriétés perceptives des items, 
comme c’est ie cas dans les tests d’amorçage 
perceptif, mais plutôt des propriétés sémantiques ou 
conceptuelies. Dans une tâche typique d’amorçage 
conceptuel, on présente des paires de mots reliées 
sémantiquement (comme par exemple, table- 
chaise). Ensuite, on demande à la personne de 
produire le premier mot qui lui vient à l’esprit en 
réponse au premier mot de chaque paire ; il s’agit en 
fait d’une tâche d’association libre. La personne 
aura tendance à produire le mot qui était associé au 
mot-indice lors de la phase de présentation. Une 
autre tâcher (de production d’exemplaires) consiste à 
présenter une liste de mots appartenant à diffé¬ 
rentes catégories sémantiques. Ensuite, il est 
demandé au participant de produire les huit premiers 
exemplaires qui lui viennent à l'esprit en réponse au 
nom des catégories sémantiques. La personne a 
tendance à produire les items présentés antérieure¬ 
ment en dépit du fait que les catégories sémantiques 
n’ont jamais été spécifiées durant l'apprentissage. 

Les études d’imagerie cérébrale ont identifié 
plusjeuLé v r,égipp§^^rébra!es .impliquées dans-^e- 
fonctionnement de la mémoire sémantique (voir 
Desgranges, Bernard & Eustache, 2002), notam¬ 
ment les régions frontales gauches (contribuant à la 
récupération d’informations sémantiques), ainsi que 
les.régions corticales temporo-pariétales (qui partici¬ 
peraient au stockage des informations séman¬ 
tiques). 

En ce qui concerne l’approche neuropsycholo¬ 
gique de la mémoire sémantique, différentes études 
ont mis en évidence des dissociations entre 
mémoire épisodique et mémoire sémantique. Ainsi, 
en dépit de troubles massifs à des tâches de 
mémoire explicite, des performances normales ont 
été observées chez l’amnésique à des tests d’amor¬ 
çage conceptuel, que ce soit dans la tâche de paires 
de r motsv reliés sémantiquement (Shimamura & 
Sqüire, 1984) ou de production d’exemplaires (Graf, 
Shimamura & Squire, 1985). Cette dissociation entre 
tests de mémoire explicite (rappel ou reconnais¬ 
sance) et tests d’amorçage conceptuel (voir égale¬ 


ment Levy, Stark & Squire, 2004, pour une dissocia¬ 
tion particulièrement nette) a été interprétée en 
suggérant que dans les tests d’amorçage concep¬ 
tuel, le r résentation de paires de mots ou de mots 
appartenant à une catégorie sémantique active la 
relation entre les mots ou le nom de la catégorie au 
sein du système de mémoire sémantique, et cette 
activation facilitera l’identification ultérieure de l’item 
à partir d’indices sémantiques (le premier mot de la 
paire ou le nom de la catégorie). Par contre, la 
mémoire explicite pour un mot ou un objet nécessite 
l’intervention d’un système mnésique supplémen¬ 
taire (la mémoire épisodique). 

Par ailleurs, un débat important en neuropsycho¬ 
logie concerne les relations entre la mémoire épiso¬ 
dique et la mémoire sémantique (voir Bastin & Van 
der Linden, 2003). Plus spécifiquement, la question 
concerne la capacité des patients amnésiques (qui 
présentent un trouble massif de la mémoire épiso¬ 
dique) d’acquérir de nouvelles informations séman¬ 
tiques (comme de nouveaux mots de vocabulaire) à 
la suite de leur amnésie. 


Selon Squire et Zola (1998), la mémoire épiso¬ 
dique et la mémoire sémantique constituent deux 
sous-systèmes parallèles de la mémoire déclarative, 
qui peuvent être différenciés en fonction du type d'in¬ 
formation qu'ils sont amenés à traiter (les événements 
personnels et les faits généraux). Par ailleurs, ils 
considèrent que la mémoire épisodique constitue une 
voie d’entrée vers la mémoire sémantique : une 
nouvelle information est toujours, acquise sous la 
- -forme - d'un- épisode) mais peüLëbe^représenféë en 
mémoire sémantique (c’est-à-dire abstraite de son 
contexte d’origine) par la répétition. En outre, la 
mémoire épisodique et la mémoire sémantique dépen¬ 
dent toutes deux de l’intégrité des lobes temporaux 
médians ainsi que des structures diencéphaliques, et 
la mémoire épisodique dépend en outre des régions 
préfrontales. Dans ce contexte, tant la mémoire épiso¬ 
dique que la mémoire sémantique seront perturbées à 
la suite de lésions touchant les lobes temporaux 
médians et les régions diencéphaliques. Par contre, 
l'acquisition rapide de nouvelles connaissances séman¬ 
tiques devrait être possible chez les patients dont le 
déficit de mémoire épisodique est la consécuence d’un 
dysfonctionnement frontal. En outre, même en 
présence d’une lésion temporale médiane et diencé¬ 
phalique, il serait possible d'acquérir lentement et sous 
une forme appauvrie une nouvelle connaissance 
sémantique, en considérant qu'au travers des répéti¬ 
tions et des réexpositions, l’information factuelle est 
intégrée au sein des représentations néocorticales. La 
distinction entre un apprentissage très rapide et un 
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processus graduel de consolidation des souvenirs 
apparaît dans plusieurs modèles connexionnistes et 
computationnels de la mémoire développés dès le 
milieu des années 90. Parmi les modèles les plus 
influents, il faut citer les modèles d’Alvarez et Squire 
(1994), de McClelland, McNaughton et O’Reilly (1995) 
et de Murre (i997). Bien que ces modèles diffèrent sur 
certains aspects, notamment par rapport aux struc¬ 
tures cérébrales impliquées dans le processus d’ap¬ 
prentissage rapide, les principes généraux de 
l’apprentissage d’information en mémoire à long terrn- 
qu’ils proposent sont assez similaires. Selon ces prin¬ 
cipes, la consolidation d’un souvenir, c’est-à-dire la 
formation d'une trace mnésique durable, implique deux 
processus distincts, reposant sur des structures céré¬ 
brales différentes mais en étroite interaction. 
Initialement, les nouvelles informations seraient 
mémorisées rapidement, mais temporairement dans 
les structures du lobe temporal médian, le lobe 
temporal médian dans son entièreté (Alvarez & Squire, 
1994) ou plus spécifiquement l'hippocampe 
(McClelland et al., 1995). Suite à des répétitions 
internes (répétitions mentales) ou externes {réexposi¬ 
tions), les informations vont être progressivement 
consolidées. Cette consolidation lente se fait par des 
changements graduels dans les connexions entre et à 
l’intérieur des régions néocorticales qui représentent 
ces informations. Cette accumulation de changements 
néocorticaux subtils va ainsi permettre au nouveau 
souvenir d’être stocké de manière permanente, indé¬ 
pendamment des structures temporales internes. 

Tulving (1995) a proposé un modèle (le modèle 
SPI : Sériel, Parallèle, Indépendant) décrivant les rela- 
tipns.çntce le systqme.de. représentatioDpefCEptiYe;^ •: 
mémoire sémantique, la mémoire de travàiï'et lâ~” 
mémoire épisodique. Selon ce modèle, l’encodage 
d’une nouvelle information s’effectue de façon sérielle. 
Par exemple, la mémorisation d'une phrase présentée 
par, écrit passe tout d'abord par le système de repré¬ 
sentation perceptive (dans lequel la forme visuelle des 
mots est activée), puis par la mémoire sémantique (qui 
traite la signification des mots et les relations qu’ils ont 
entre eux), ensuite par la mémoire de travail (dans 
laquelle s’effectue un travail d’élaboration ou de réca¬ 
pitulation), puis enfin dans la mémoire épisodique (qui 
'établit les coordonnées spatio-temporelles de l’épi¬ 
sode). Le stockage' est parallèle : l’information laisse 
une trace dans chacun des systèmes qu’elle traverse. 

Et enfin, la récupération est indépendante : la trace 
i laissée dans chacun des systèmes de mémoire peut 
être récupérée^defaçon indépendante. Ainsi, tout en 
considérant que la mémoire sémantique et la mémoire 
épisodique sont deux systèmes distincts, le modèle 
SPI conçoit la relation entre cès deux systèmes 
comme une relation « d’imbrication » (« embedded- 


ness ») : l’encodage en mémoire épisodique dépend 
de l’encodage en mémoire sémantique. En outre, 
Tulving et ses collègues (Tulving, 2002 ; Tulving & 
Markowitsch. 1Q98; Wheeler, Stuss & Ti'i^ng, 1997) 
ont tenté de mieux caracténseï les systèmes de 
mémoire épisodique et sémantique. Pour ces auteurs, 
même si les deux systèmes sont distincts, ils possè¬ 
dent un grand nombre de caractéristiques en commun. 
Ce sont deux systèmes vastes, complexes, structurés 
et de capacité de stockage illimitée. Tous deux sont 
des systèmes cognitifs (fondés sur des représenta¬ 
tions) dont le contenu peut être décrit de manière 
propositionnelle. De plus, les processus impliqués 
dans l'encodage de l’information sont très similaires 
pour les deux systèmes. Dans les deux cas, l’informa¬ 
tion peut être acquise à travers différentes modalités 
sensorielles, parfois de manière très rapide (souvent, 
une seule confrontation avec un événement ou un fait 
suffit pour qu’il soit encodé et stocké). L’accès aux 
informations dans les deux systèmes est flexible (une 
variété d’indices ou de voies de récupération peuvent 
permettre cet accès), maïs tous les deux obéissent au 
principe de spécificité d’encodage, c'est-à-dire qu’un 
indice de récupération donné ne sera réellement effi¬ 
cace que s’il a été encodé en même temps que l’infor¬ 
mation cible. Enfin, le résultat de la récupération dans 
les deux systèmes peut êtie exprimé de manière 
symbolique au moyen du langage ou de productions 
graphiques. Cette expression comportementale est 
néanmoins optionnelle : en effet, nous pouvons 
simplement penser à un souvenir que nous aurions 
récupéré en mémoire épisodique (penser à un incident 
survenu le week-end précédent, par exemple) ou en 
mémoire sémantique (par exemple, réfléchir au 
edfflentrd*üh fiVfe). Tolvihg’ét Markowitsch (1998) ont 
ainsi suggéré de regrouper les caractéristiques et les 
propriétés communes à la mémoire sémantique et la 
mémoire épisodique sous le terme de « mémoire 
déclarative ». Selon eux, le terme de « mémoire 
sémantique » ne devrait être utilisé que pour désigner 
les aspects langagiers de la mémoire déclarative. La 
mémoire épisodique posséderait par ailleurs des 
propriétés supplémentaires qui la distinguent de la 
mémoire déclarative. Comme nous l'avons vu précé¬ 
demment, ces différences résident principalement 
dans la fonction des deux systèmes et dans le type 
d’état de conscience qui accompagne la récupération 
d’une information. La mémoire déclarative est dédiée à 
l’acquisition et à l’utilisation de connaissances sur le 
monde et sur les conduites appropriées dans des 
situations données et est associée à un état de 
conscience noétique. Quant à la mémoire épisodique, 
sa fonction est la récupération consciente des expé¬ 
riences passées d’événements (et la projection dans le 
futur) et elle est associée à un état de conscience auto- 
noétique. 
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D’un point de vue neuroanatomique, Tulving et 
Markowltsch (1998) suggèrent que le système de 
représentation perceptive (avec ses différents sous- 
syoLcines) dépendrait rjes réglons corticales co "so- 
rielles de haut niveau, la mémoire sémantique 
dépendrait des régions corticales péri-hippocampiques 
et la mémoire épisodique dépendrait des structures 
hippocampiques, ainsi que des lobes frontaux. Plus 
spécifiquement, ils considèrent nue l’encodage de 
nouvelles connaissances en mémoire sémantique est 
scus-tendu par les régions corticales péri-hippocam¬ 
piques, aiors que l'acquisition de nouvelles informa¬ 
tions en mémoire épisodique reposerait sur les 
structures hippocampiques. (ainsi que les lobes fron¬ 
taux). Dans ce cadre théorique, les auteurs postulent 
qu'une nouvelle information peut être encodée en 
mémoire sémantique indépendamment de la mémoire 
épisodique, ce qui les conduit à prédite qu’un patient 
présentant un trouble massif de la mémoire épisodique 
à la suite d’une lésion hippocampique (ou diencépha¬ 
lique) pourra acquérir de nouvelles informations 
sémantiques. La dissociation inverse, c’est-à-dire un 
trouble massif de l’encodage en mémoire sémantique 
avec une mémoire épisodique intacte, ne pourrait 
cependant pas exister. Par contre, une information 
préalablement encodée et stockée peut être récupérée 
indépendamment par l’un ou l’autre des deux 
systèmes, et dans ce cas, une double dissociation 
pourra être observée. Il serait donc possible, en cas 
d’amnésie rétrograde, d’observer un trouble affectant 
la récupération de souvenirs épisodiques, sans trouble 
de la récupération d’informations sémantiques, et 
inversement. 


les capacités d’apprentissage de nouvelles connais¬ 
sances sémantiques chez l’amnésique sont contra¬ 
dictoires. En effet, certaines études ont révélé des 
capacités d’apprentissage sémantique préservées 
ou relativement préservées chez les amnésiques 
adultes (Van der Linden, Brédart, Depoorter, et 
Coyette, 1996 ; Van der Linden, Cornil, Meulemans, 
Salmon, Ivanoiu & Coyette, 2001 ; Kitchener, 
Hodges & McCarthy, 19S8). Par contre, d’autres 
travaux (Gabrieli, Cohen, & Corkin, 1988 ; Verfaellie, 
Croce, et Milberg, 1995; Verfaellie, Koseff, et 
Alexander, 2000 ; Cipolotti et al., 2001) ont observé 
des performances déficitaires, sans que ces résultats 
discordants puissent être attribués à des différences 
de sévérité de l’amnésie ou à la présence d’autres 
déficits cognitifs. Résumant un large ensemble 
d’études, Verfaellie (2000) a suggéré que la diffé¬ 
rence dans la capacité des patients amnésiques 
d’apprendre une nouvelle information sémantique 


semble être reliée à la préservation des structures 
sous-hippocampiques (périrhinale, entorhinale, et 
parahippocampique). Ces structures sous-hippo¬ 
campiques contribueraient cependant uniquement à 
l’acquisition d’un sentiment de familiarité (tel que 
testé par un jugement de familiarité ou une tâche de 
reconnaissance), mais ne seraient pas suffisantes 
pour contribuer à une récupération « effortful » (telle 
que testée par une tâche de rappel). Cependant, 
Cipolotti et al. (2001 ) ont récemment montré que le 
paient VC avait été incapable d'apprendre une 
nouvelle information sémantique (que cette informa¬ 
tion soit testée en rappel ou en reconnaissance), et 
ce en dépit du fait qu’il présentait une lésion hippo¬ 
campique bilatérale, avec préservation des régions 
scus-hippocampiques (à l’exception d’une légère 
atrophie du gyriis parahippocampique gauche). En 
ce qui concerne la lésion cérébrale du patient AC 
exploré par Van der Linden étal. (1996 ; 2001), elle 
n’est malheureusement pas pure et affecte (parfois 
partiellement) différentes structures : en particulier, 
dans la mesure où l’hippocampe n’est pas complè¬ 
tement lésé (bilatéralement) et que le gyrus parahip¬ 
pocampique gauche est affecté, il est difficile 
d’attribuer la préservation des capacités d'apprentis¬ 
sage sémantique de AC à l’une ou l’autre région, 
parmi l’hippocampe et les structures sous-hippo¬ 
campiques. En conclusion, à un niveau fonctionnel, 
il apparaît que certains patients sont capables d’ap¬ 
prendre normalement de nouvelles informations 
sémantiques, riches et flexibles. Ces données 
fcohtnbuenT;â ;: s6irte'nir lé-modèle SPI ’dé Tufvînd ; 
(1995). Des études ultérieures sont cependant 
nécessaires afin de confirmer ces données, d’identi¬ 
fier ce qui distingue (au plan cognitif et neuroanato¬ 
mique) les amnésiques qui peuvent acquérir de 
nouvelles informations sémantiques de ceux qui 
peuvent seulement apprendre des informations limi¬ 
tées (contribuant à un sentiment de familiarité) ou 
qui ne peuvent accumuler aucune information 
sémantique. 

Il faut par ailleurs relever que des données obte¬ 
nues par Graham, Simons, Pratt, Patterson et 
Hodges (2000) ont conduit à envisager une modifica¬ 
tion du modèle SPI. Rappelons que selon ce modèle, 
l’information est encodée de façon sérielle dans les 
systèmes de mémoire : une information nouvelle 
encodée dans le système de représentation percep¬ 
tive nourrit la mémoire sémantique, qui elle-même 
conduit l’information relative à la signification dans le 
système de mémoire épisodique. Cette conception 
prédit qu’il est impossible de trouver un patient 
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présentant une mémoire épisodique normale pour 
une nouvelle information qu’il ne peut pas 
comprendre. Graham et ai (2000) ont cependant mis 
en évidence des patients présentant une mémoire 
sémantique perturbée (des patients avec démence 
sémantique) et qui pourtant montraient des perfor¬ 
mances relativement préservées à des tests 
mnésiques de reconnaissance, pour autant que les 
stimuli soient perceptivement identiques entre la 
phase d'étude et la phase de test. Quand les items de 
la phase d’étude et ceux de ta phase de test étaient 
différents (par exemple, un exemplaire de téléphone 
lors de la phase d’étude et un autre exemplaire de 
téléphone durant la phase de test, les participants 
devant répondre « oui » en présence de tous types 
de téléphone durant le test), les performances des 
patients étaient peiturbées : dans ce type de tâche 
de reconnaissance, ils ne pouvaient pas se baser, au 
moment de la reconnaissance, sur l’information 
perceptive encodée mais devaient se fonder sur l'in¬ 
formation sémantique. Sur base de ces données (voir 
également Simons, Graham & Hodges, 2002), les 
auteurs ont proposé que l’information issue des 
systèmes de représentation perceptive pouvait 
nourrir directement la mémoire épisodique, même en 
l’absence d’information provenant de la mémoire 
sémantique. Plus généralement, ils ont proposé le 
modèle >• Multiple Input » (Ml) selon lequel l’enco¬ 
dage en mémoire épisodique peut s’appuyer tant sur 
les systèmes de représentation perceptive que sur la 
mémoire sémantique. Il faut cependant relever que 
cette révision ne met pas fondamentalement en 
question la distinction (à un niveau cognitif et céré- 
ÿ- : -'r^braf}-eritre^.OToirq ; sé(pariügue.ef ; mémoire épiso- 
-'dique. 

DÉVELOPPEMENT 

DE LA MÉMOIRE SÉMANTIQUE 

Il existe un consensus sur le fait que la mémoire 
sémantique se développe plus tôt que la mémoire 
épisodique (Wheeler et al., 1997 ; de Haan et al., 
2006). Les jeunes enfants commencent à acquérir 
des informations sémantiques très tôt dans la prime 
enfance (Murphy, 2002). De 8 à 18 mois, les enfants 
manifestent des comportements qui sont compa¬ 
tibles avec la présence d'un état de conscience 
noétique : ils deviennent conscients des choses, 
personnes, lieux et concepts qui ne sont pas immé¬ 
diatement accessibles aux sens. Dès l’âge de 4 ou 5 
ans, ils ont déjà acquis une quantité considérable de 
connaissances sémantiques. Par ailleurs, même si 
les enfants en âge préscolaire disposent clairement 
de moins de connaissances sémantiques et de 


moins de capacité de traitement que les adultes, il 
apparaît que la structure de la connaissance 
acquise et les processus qui appuient l’apprentis¬ 
sage conr or,t,, el ne unfèrent pas qualitativement de 
ceux observés chez l’adulte (Murphy, 2002). Cette 
similitude est particulièrement observable chez les 
enfants qui ont une base de connaissance riche 
(Chi. Hutchinson & Robin, 1939), ce qui suggère que 
les différences quantitatives entre enfants et adultes 
sont le fait de différences d’expérience avec le 
monde. 

Robertson et Kôhler (2007) se sont récemment 
penchés, au plan développemental, sur la question 
des relations entre mémoire épisodique, mémoire 
sémantique et système de représentation percep¬ 
tive. Plus spécifiquement, ils ont comparé la perti¬ 
nence des modèles SPI (Tulving & Markowitsch, 
1998) et Ml (Graham et al., 2000) chez des enfants 
de 4 et 5 ans, lesquels peuvent efficacement être 
soumis aux tâches de reconnaissance qui ont été 
utilisées dans les études sur la démence séman¬ 
tique (Sluzenski, Newcombe & Kovacs, 2006). Les 
auteurs ont administré aux enfants trois tests diffé¬ 
rents de reconnaissance à choix forcé entre deux 
images : ces tests différaient dans le degré avec 
lequel l’accès à l’information sémantique était requis 
durant la reconnaissance. Dans le test standard de 
reconnaissance, l’item cible était perceptivement et 
sémantiquement identique à une des images 
présentées durant l’encodage et i'item distracteur 
était perceptivement différent de la cible, mais soit 
sérria nti q ù e m élit: Jïeiiêr soit n on relfe à? cette* ctbféiî 
Dans le test perceptif de reconnaissance, la cible 
était également perceptivement et sémantiquement 
identique à une des images présentées durant l’en¬ 
codage, mais le distracteur étaient perceptivement 
différent de la cible et sémantiquement identique à 
cette cible (il s’agissait donc d’un second exem¬ 
plaire). Enfin, dans le tesl sémantique de reconnais¬ 
sance, l’image cible n’était pas perceptivement 
identique mais bien sémantiquement à une des 
images étudiées : en d’autres termes, elie représen¬ 
tait un exemplaire différent avec le même nom (par 
exemple, un chat différent). Le distracteur était du 
même type que celui utilisé dans le test standard, à 
savoir une image sémantiquement reliée ou non. La 
compétence sémantique des, enfants était égale¬ 
ment évaluée via la capacité de dénomination des 
items durant l’encodage et la performance à des 
tests généraux de connaissance sémantique. Les 
résultats montrent que la compétence sémantique 
prédit la performance en reconnaissance quel que 
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soit le niveau d’accès à la connaissance requis par 
le test. Par ailleurs, il existe une relation directe entre 
la dénomination durant l'encodage et la performance 
subséquente à tous les tests de reconnaissance, et 
ce sur la base d’une analyse de contingences effec¬ 
tuée sur les différents items : autrement dit, pour les 
trois types de tâches de reconnaissance, ies images 
sont mieux reconnues quand elles ont été correcte¬ 
ment dénommées durant l’encodage. Notons enfin 
que les enfants plus jeunes ont des performances 
plus faibles aux tests de connaissance sémantique 
que les enfants plus âgés, mais l’âge ne prédit en 
rien la performance en reconnaissance quand la 
compétence sémantique est contrôlée. Globale¬ 
ment, ce pattern de performance diffère de celui 
observé chez les patients avec démence séman¬ 
tique par Graham et al. (2000). En montrant que ia 
compétence sémantique et la dénomination durant 
l’encodage jouent un rôle dans la tâche de recon¬ 
naissance même dans une condition où le nom des 
objets ne peut pas être utilisé pour distinguer les 
cibles des distracteurs, ces données indiquent que 
les enfants utilisent l'information sémantique dès 
qu’ils le peuvent, même quand l’information percep¬ 
tive s’avérerait suffisante. Cet élément constitue un 
appui important au modèle SPI, qui postule l’exis¬ 
tence d’un rôle indispensable de l’encodage séman¬ 
tique dans la réalisation des tâches de mémoire 
épisodique et ce dans toutes les conditions. 

Depuis longtemps, a été défendue l’idée selon 
laquelle les enfants en âge préscolaire pouvaient 
Wè T^itise^l’inforFnath^spiQturaJe^t.vertel&danst'imeT' 
tâche de reconnaissance; En - effet, Perlmutter et 
Myers (1975) ont mis en évidence l’effet typique de 
supériorité de l’image chez des enfants de 4 ans : la 
présentation des étiquettes verbales des objets 
seules conduit à des-performances mnésiques en 
reconnaissance plus faibles que la présentation des 
images des objets seules ou que la présentation 
combinée des images et des étiquettes verbales. 
Ces données ont été interprétées en postulant que 
l’image peut être représentée selon deux codes 
différents, une étiquette verbale et une représenta¬ 
tion picturale de type perceptif (Paivio & Csapo, 

1973). Il a cependant aussi été suggéré que seule la 
représentation picturale permet un accès direct à 
l'information sémantique (Madigan, 1983). Il a en 
outre -été montré chez des enfants de deuxième 
année d'école obligatoire que la dénomination en 
tant que telle ne suffisait pas à expliquer l’effet de 
supériorité de i’image et que des facteurs tels que 
l’élaboration sémantique devaient être pris en 


compte (Emmerich & Ackerman, 1979; Ritchey, 
1980). Dans la mesure où, dans l’étude de 
Robertson et Kôhler (2007), la dénomination durant 
j encodage a u n °“et bénenque sur la performance 
subséquente en reconnaissance, dans une tâche où 
les noms ne constituent pas une information utile 
pour la décision de reconnaissance, ces données 
appuient l’idée selon laquelle l’élaboration séman¬ 
tique est cruciale. Un autre élément en faveur de 
cette idée est le lien entre le bénéfice en reconnais¬ 
sance et la compétence sémantique générale : une 
meilleure compétence sémantique permettrait ainsi 
un encodage sémantique plus élaboré durant ;, ta : 
dénomination. Cette élaboration fournirait des infor¬ 
mations concernant la catégorie des objets, leur 
fonction, des caractéristiques spécifiques ou leur 
relation avec d'autres oDjets personnellement reliés. 
Le fait d’avoir accès à cette connaissance faciliterait 
la reconnaissance car la représentation résultant de 
l’encodage permettrait de récupérer des détails 
supplémentaires afin d’accepter ou de rejeter des 
images spécifiques en tant que cibles. Ce bénéfice 
serait également observé même quand les cibles ne 
diffèrent pas des distracteurs sur la base de leur 
nom. 

Une limite du travail de Robertson et Kôhler 
(2007) pourrait être liée au fait que la performance 
des enfants aux tâches de reconnaissance qu’ils ont 
utilisées dépendrait en fait de processus de familia¬ 
rité (de nature sémantique) et pas de processus de 
recollection (de nature épisodique). Les méthodes 
T'destjrrëëfBfTâ-distinguem'fâmfli'ântéTef^c^ltedtid'n ; 1 
telles que la procédure Know/Remember/Guess, 
font appel à des ressources métacognitives telles 
que ces procédures ne pouvaient être appliquées à 
des enfants de 4 à 6 ans. Il existe cependant des 
données suggérant que les enfants de cet âge sont 
capables d’utiliser des processus de recollection 
(Sluzenski et al., 2006). Par ailleurs, dans une 
recherche proche de celle que Robertson et Kôhler 
ont réalisée, Simcock et Hayne (2003) ont fait 
encoder à des enfants de 2 à 4 ans des épisodes 
détaillés et contextuellement riches dans lesquels ils 
interagissaient avec des objets réels. Ensuite, leur 
mémoire pour l’épisode était évaluée via diverses 
tâches incluant une tâche de reconnaissance 
d’images et une tâche de rappel libre verbal. Les 
résultats ont également montré que les enfants avec 
une connaissance du vocabulaire plus importante 
présentaient des performances meilleures en recon¬ 
naissance mais aussi en rappel libre. Par ailleurs, un 
autre argument en faveur du fait que les tâches de 
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Robertson et Kôhler ont bien recruté des processus 
de recollection tient à la relation entre le traitement 
sémantique lors de l’encodage et la recollection 
subséquente. C u :z l’adulte, il a en effet été bien 
montré que le traitement de la signification d’un 
stimulus, en comparaison avec un traitement 
perceptif, produisait des effets plus importants sur la 
composante de recollection que sur la composante 
de familiarité de la reconnaissance (Gardiner & 
Richardson-Klavehn, 2000 ; Ycnelinas, 2002). Il 
existe également des données montrant que le trai¬ 
tement perceptif d’un matériel non signifiant (des 
dessins abstraits), en condition-d'encodage incident, 
ne conduit à aucune recollection fiable, alors que ce 
type de traitement appuie la performance basée sur 
la familiarité (Biaxton & Théodore, 1997). I! est donc 
probable que la performance plus élevée manifestée 
par les enfants possédant une compétence séman¬ 
tique plus grande soit plus guidée par la recollection 
que par la familiarité. Plus généralement, les 
données obtenues par Robertson et Kôhler (2007) 
montrent en quoi il s’agit de tester des modèles de la 
mémoire dans différentes populations et aux deux 
extrêmes du continuum développemental. 

Quelques travaux se sont penchés sur les disso¬ 
ciations développementales entre la performance 
aux tâches de mémoire explicite et ies effets d’amor¬ 
çage conceptuel. Ainsi, des études ayant adopté 
une tâche de production d’exemplaires en lien avec 
des catégories sémantiques (décrite précédem- 
ment) n’ont pas observé d’évolution liée à l’âge chez 
; dés énfànts 

1999), des enfants entre 3 et 5 ans (Greenbaum & 
Graf, 1989) et des enfants entre 3 et 5 ans, 8 et 10 
ans et de jeunes adultes (Perez, Peynircioglu & 
Biaxton, 1998). Par contre, Perruchet, Frazier et 
Lautrey (1995), chez des enfants de 8 à 10 ans, et 
Murphy étal. (2003), chez des enfants de 5-7 ans, 
de 8-9 ans, de 10-13 ans et des adultes, ont mis 
en évidence une évolution développementale de 
l’effet d’amorçage dans la tâche de production 
d’exemplaires, quand les exemplaires utilisés dans 
la tâche étaient atypiques de leur catégorie d’appar¬ 
tenance. Ces données suggèrent que le développe¬ 
ment de l’effet d’amorçage conceptuel est sous la 
dépendance de la connaissance de base sous- 
jacente; En d’aüïfes^termes, une invariance déve- 
loppementale dans l’effet d’amorçage conceptuel ne 
serait observée que pour un matériel en lien avec 
une connaissance sémantique stable. Il faut égale¬ 
ment noter que des différences entre enfants et 
adultes ont été relevées par Ausley et Guttentag 


(1993) dans les effets d’amorçage pour de nouvelles 
associations (des paires de mots non reliées séman¬ 
tiquement), testés via une tâche de complètement 
de mots (le premier mot uc chaque pai ro ^ant 
présenté ainsi que les trois premières lettres du mot 
qui lui était associé). Par contre, aucun effet d’âge 
n’était observé pour des paires de mots reliés 
sémantiquement. Les auteurs suggèrent que pour 
les paires de mets non reliés sémantiquement, ies 
enfants ne pourraient réaliser un encodage suffi¬ 
samment élaboré pour parvenir à un effet d’amor¬ 
çage associatif. 

NEUROPSYCHOLOGIE DE LA MÉMOIRE 
SÉMANTIQUE CHEZ L’ENFANT 

Comme nous l’avons déjà mentionné précédem¬ 
ment, plusieurs études menées chez des patients 
ayant été victimes d’une lésion hippocampique 
précoce ont montré qu’en dépit d’un trouble impor¬ 
tant en mémoire épisodique, ces personnes avaient 
été capables d’acquérir de substantielles connais¬ 
sances sémantiques. Ainsi, Vargha-Khadem et al. 
(1997) ont décrit trois patients devenus amnésiques 
très tôt dans la vie (à la naissance dans un cas. à 
l’âge de 4 ans dans un autre et à 9 ans dans ie troi¬ 
sième) et qui ont été <* explorés >> alors qu’ils étaient 
devenus adolescents ou jeunes adultes. Un examen 
par résonance magnétique a montré que leurs 
lésions affectaient sélectivement l’hippocampe, 
tandis que le cortex temporal environnant était appa- 
*remmeritintact.“tts-présentaient urvtrobble sévèrextè- 
la mémoire épisodique qui les empêchait de se 
souvenir de ce qu’ils avaient fait et de ce qui leur était 
arrivé dans le passé récent. Par contre, leurs perfor¬ 
mances étaient normales dans des tests de recon¬ 
naissance à choix forcé d’items et dans des tâches 
de reconnaissance associative intra-modalité (par 
exemple, des tests de reconnaissance de paires mot- 
mot, visage-visage, etc.). En outre, malgré .leur 
amnésie profonde pour des épisodes de la vie quoti¬ 
dienne, les trois patients avaient fréquenté des 
écoles d’enseignement général et ils avaient atteint 
des niveaux de compétence langagière et de 
connaissance factuelle normaux ou quasi normaux. 

Gadian et al. (2000) ont également exploré cinq 
patients présentant une amnésie développementale 
suite à un épisode hypoxique péri- ou postnatal, 
parmi lesquels se trouvaient deux des patients de 
l’étude de Vargha-Khadem étal. (1997), Beth et Jon. 
Ces cinq patients présentaient tous une importante 
atrophie hippocampique bilatérale et en tant que 
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groupe, une réduction de la matière grise dans les 
régions du putamen et de la partie ventrale du 
thalamus. Ils montraient tous un déficit sévère de 
mémoire épisodique (observé tc^, particulièrem°n* 
en rappel différé), mais une acquisition relativement 
préservée de connaissances sémantiques (attestée 
notamment par leurs scores aux sous-tests « infor¬ 
mation », « vocabulaire » et compréhension » de la 
WISC, et par leurs capacités de compréhension en 
lecture). Ils suivaient d’ailleurs une scolarité en 
enseignement général. Enfin, Vargha-Khadem et al. 
(2001) ont comparé des patients devenus amné¬ 
siques suite une pathologie hippocampique • 
survenue très tôt dans leur vie (entre la naissance et 
l’âge d’un an) à des patients dent la lésion est 
survenue plus tard (entre 6 et 14 ans) afin de voir si 
le moment où la lésion a eu lieu influençait la quan¬ 
tité d’informations sémantiques que ces patients 
pouvaient acquérir. Les deux groupes montraient le 
même profil, à savoir un déficit de mémoire épiso¬ 
dique et une préservation de la mémoire séman¬ 
tique. Par ailleurs, les lésions cérébrales des deuk 
groupes étaient équivalentes. Cela suggère que ce 
profil d'amnésie développementale se retrouve chez 
des patients devenus amnésique entre la naissance 
et la puberté. 

Baddeley, Vargha-Khadem et Mishkin (2001) ont 
davantage exploré les capacités de reconnaissance 
et d’acquisition de connaissances sémantiques d’un 
de ces patients, Jon. alors qu’il était devenu adulte. 
Les résultats ont confirmé la dissociation entre un 
^mT§pp^»dg()citair§;^it«LJqe.reogpfiajssarîce-t>réservée> ; 
déjà observée chez ce patient par Vargha-Khadem 
et al. (1997). On lui a par ailleurs présenté des 
bandes vidéo relatant des événements d’actualité 
survenus entre les années 1937 et 1957 et qui 
.étaient présentées soit une fois, soit quatre fois. 
Dans ce test, Jon obtenait de bonnes performances 
en reconnaissance immédiate et différée (après 24 
heures). Son rappel du contenu des vidéos était 
faible lors du test immédiat, mais uniquement 
lorsque le fait d’actualité était présenté une seule 
fois. Après quatre présentations, sa performance en 
rappel atteignait le même niveau que celle des 
personnes de contrôle. Les difficultés de Jon à 
rappeler les événements d’actualité qui n’ont été 
présentés - qu’une seule fois renvoie à son déficit de 
recollection et de rappel. Par contre, à mesure 
qu’elles sont répétées, ces nouvelles informations 
sémantiques commenceraient à se décontextua¬ 
liser, ce qui les rendrait moins dépendantes de la 
mémoire épisodique et de l’hippocampe. De plus. 


une analyse en potentiels évoqués (Düzel, Vargha- 
Khadem, Heinze & Mishkin, 2001) a montré que la 
réponse électrophysiologique associée à la recollec- 
tion était absente chez Jon, tandis que la réponse 
associée à la familiarité était augmentée. Ces résul¬ 
tats appuient l’hypothèse selon laquelle la recon¬ 
naissance chez Iss patients présentant une lésion 
sélective de l’hippocampe est préservée parce qu’ils 
peuvent se baser sur le processus de familiarité 
intact. D’autres données confirmant la très faible 
implication de la mémoire épisodique dans la perfor¬ 
mance en reconnaissance de Jon ont été obtenues 
- : “par Gardiner, Brandt, Vargha-Khadem, Baddeley et 
Mishkin (2006). Ces auteurs ont notamment montré 
que la performance en reconnaissance de Jon pour 
des actions, n’était pas meilleure quand il avait 
réalisé effectivement des actions que quand il avait 
lu les phrases décrivant des actions (une manipula¬ 
tion qui normalement augmente la performance en 
mémoire épisodique). En outre, en utilisant une 
procédure « Know/Remember/Guess » dans une 
tâche de reconnaissance de stimuli visuels, ils ont 
observé que Jon, contrairement à des participants 
de contrôle, était incapable de justifier ses réponses 
« Remember » en fournissant des détails précis sur 
des aspects auxquels il avait pensé au moment de 
la phase d’étude. Il semble en fait probable que dans 
les tâches de reconnaissance, Jon fournissait des 
réponses <* Remember » quand il avait un fort senti¬ 
ment de familiarité. Il faut enfin noter que la perfor¬ 
mance de Jon en reconnaissance était améliorée 

(plus signifiant). Selon Gardiner et al., un traitement 
plus profond durant l’encodage requiert par défini¬ 
tion un encodage plus profond en mémoire séman¬ 
tique. Normalement, les effets d’un tel encodage se 
transfèrent en mémoire épisodique, ce qui ne serait 
pas le cas chez Jon. En fait, ce traitement plus 
profond conduirait chez Jon à une activation plus 
importante en mémoire sémantique, induisant ainsi 
une familiarité accrue, et à une meilleure perfor¬ 
mance en reconnaissance. Enfin, Brandt, Gardiner, 
Vargha-Khadem, Baddeley et Mishkin (2006) ont 
également montré que la performance en rappel de 
Jon s’améliorait suite à une condition d’encodage 
sémantique comparée à une condition non séman¬ 
tique et aussi à la suite de 4 essais répétés d’études 
comparés à un seul essai. De plus, ils ont observé 
qu’en fait le rappel d’actions de Jon bénéficiait d’un 
encodage dans lequel il réalisait les actions décrites 
par des phrases au lieu de seulement lire les 
phrases, mais uniquement quand les phrases (les 
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paires « substantif et verbe ») étaient bien intégrées 
sémantiquement. Dans l’ensemble, ces données 
appuient l’hypothèse selon laquelle le rappel 
« épisodique >> de Jon dépend de la récupération 
des événements en mémoire sémantique. 

Le fait que les enfants décrits par Vargha- 
Khadem et al. (1997) et Gadian et al. (2000) soient 
devenus amnésiques avant d’avoir acquis, au moins 
pour certains d’entre eux, la base de connaissances 
constituant la mémoire sémantique, et qu'ils aient 
malgré leur amnésie profonde développé des 
connaissances factuelles d’une manière relative¬ 
ment normale ne semble a priori pas en accord avec 
le modèle de Squire et Zola (1998). Pour rappel, ce 
modèle prédit qu’une lésion touchant n’importe 
quelle structure du lobe temporal médian devraii 
altérer, de la même manière, les aspects épiso¬ 
diques et sémantiques de la mémoire déclarative. 
De même, l’hypothèse émise par Squire et Zola 
selon laquelle la mémoire épisodique est la seule 
porte d’entrée vers la mémoire sémantique ne 
semble pas permettre que des patients présentant 
un déficit de mémoireçépisodique puissent acquérir 
des connaissances sémantiques. Squire et Zola 
(1998) ont néanmoins interprété les données 
présentées par Vargha-Khaaem et al. (1997) et 
Gadian et al. (2000) dans le cadre de leur modèle. 
Ils suggèrent que, bien que la mémoire épisodique 
des patients soit altérée, elle conserve des capa¬ 
cités résiduelles suffisantes pour permettre d’ac- 
j quérir (avec du temps et beaucoup de répétitions) 
p,>c^::£a!¥).aisaapce§4aot^ 

" campe qui reste encore intacte soutiendrait ces 
capacités résiduelles de mémoire épisodique et 
sémantique. Il s’agirait selon eux d’exemples 
d’amnésie quantitativement limitée : la mémoire 
épisodique et la mémoire sémantique seraient alté¬ 
rées de manière incomplète, toutes les deux au 
même degré. 

Cependant, pour Vargha-Khadem et al. (1997), 
les données qu’ils ont obtenues sont davantage 
compatibles avec le modèle de Tulving (1995) qui 
prédit la possibilité d’acquérir des informations 
factuelles en présence d’un déficit sévère de 
mémoire épisodique. De plus, la préservation relative 
de la mémoire sémantique chez les trois jeunes 
patients amnésiques suggère que la composante 
sémafitique de la mémoire est sous-tendue par des 
régions au moins partiellement différentes de celles 
qui sous-tendent la mémoire épisodique. Ainsi, l’hip¬ 
pocampe serait important pour la formation de 
souvenirs épisodiques riches en informations 


contextuelles, comme l’indiquent les performances 
déficitaires dans les tests qui nécessitent une asso¬ 
ciation de "information cible avec le contexte. Quant 
au cc.L—. temporal environna..., il serait suffisant 
pour appuyer la formation de souvenirs qui ne 
contiennent pas d’informations contextuelles, 
comme c’est, le cas pour le souvenir d'informations 
sémantiques. En outre, le fait que les tâches de 
reconnaissance a cnoix forcé, qui reposent davan¬ 
tage sur les processus de familiarité, soient préser¬ 
vées chez ces patients est en accord avec la 
proposition selon laquelle la familiarité représente¬ 
rait une récupération .d-ir.formations en mémoire 
sémantique. Ces résultats semblent donc compa¬ 
tibles avec l’hypothèse selon laquelle la mémoire 
sémantique et la mémoire épisodique soni deux 
systèmes mnésiques distincts et organisés de 
manière hiérarchique, de telle sorte que de 
nouvelles informations peuvent être encodées en 
mémoire sémantique indépendamment de la 
mémoire épisodique (Tulving & Markowitsch, 1998). 

D’autres données neuropsychologiques 
recueillies chez l'enfant ont été proposées à l'appui- 
du modèle de Tulving (1995; Tulving &. 
Markowitsch, 1998), du moins à un niveau fonc¬ 
tionnel. Ainsi, Marlins, Guillery-Girard, Jambaqué, 
Dulac et Eustache (2006) ont ienté d’apprendre de 
nouveaux concepts à deux enfants amnésiques, 
dont l’un (RH) présentait des capacités de mémoire 
épisodique résiduelles et l’autre (KF) présentait un 
trouble massif de la mémoire épisodique, et ce via 
• = dJytilisation. ctei-pt^cédufes - dJappreiîiiasagetTsans V 
erreur et d’estompage. Les résultats montrent que 
RH a montré un apprentissage normal alors que les 
acquisitions de KF sont demeurées plus faibles et 
plus lentes que les personnes de contrôle. Il faut 
relever que chez RH, la lésion cérébrale affectait les 
corps mamillaires, mais épargnait l’hippocampe et le 
cortex entorhinal et périrhinal. Par contre, KF 
montrait une atrophie hippocampique bilatérale 
majeure et les données d’imagerie suggèrent que le 
cortex entorhinal et périrhinal avait aussi souffert du 
« status epilepicus » manifesté par l’enfant. Il se 
pourrait donc que le moins bon apprentissage de KF 
soit lié au dysfonctionnement du cortex entorhinal et 
périrhinal. Par ailleurs, l’absence d’atteinte hippo¬ 
campique chez RH ne permet pas réellement de 
tester l’hypothèse selon laquelle ce serait les struc¬ 
tures péri-hippocampiques qui contribueraient spéci¬ 
fiquement à l’apprentissage sémantique de RH. Il 
faut en outre relever que KF montrait de grandes 
difficultés à inhiber des réponses inappropriées, ces 


270 



Les troubles de la mémoire - Troubles de la rétention à long terme 


erreurs pouvant avoir contribué au ralentissement 
de l’apprentissage. Plus récemment, Vicari et al. 
(2007) ont rapporté le cas d’un enfant de 8 ans, qui 
à la suite d'une exérèse d’une tumeur du veinule 
gauche à l'âge de 4 ans (ayant très probablement 
atfecté la formation hippocampique gauche et le 
fornix), présentait un déficit marqué de la mémoire 
épisodique, tout en ayant des performances relati¬ 
vement préservées en mémoire sémantique. En 
effet, son langage spontané était fluent, syntaxique¬ 
ment correct et avec un répertoire lexical adéquat. 
Aux tests ae mémoire sémantique, il obtenait des 
performances, selon les tests, correspondant à un 
âge de 6 ans (dénomination visuelle, compréhen¬ 
sion de phrases, sous-test Information de la WISC, 
lecture et écriture) ou à son âge chronologique 
actuel (vocabulaire de la WISC, fluence verbale 
sémantique et connaissances sémantiques géné¬ 
rales). Un an après la première- observation, les 
connaissances sémantiques avaient continué à 
progresser, ses capacités de lecture et d’écriture 
s’étaient grandement améliorées et sa performance 
en dénomination correspondait cette fois à son âge 
chronologique. Brizzolara, Casalini, Montanaro et 
Posteraro (2003) ont décrit un tableau similaire chez 
une enfant de 7 ans S mois qui était devenue amné¬ 
sique à la suite d'un épisode d'encéphalopathie 
aiguë à l’âge de 6 ans. 

Comme nous l’avons déjà mentionné précédem¬ 
ment, Temple et Richardson (2006) ont montré en 
quoi l’amnésie développementale pouvait en fait se 
.^.px^S^M'^u^desrjorn^-pxtrémem.enUvariables^T 
En particulier, l’enfant M.M: qu’ils ont décrit présen¬ 
tait, outre des troubles de mémoire épisodique 
assez spécifiques, des déficits affectant la mémoire 
sémantique. Il obtenait des performances défici¬ 
taires dans des tâches évaluant la connaissance 
générale du monde (sous-test Information de la 
WISC et autres questions de connaissance géné¬ 
rale) et la connaissance des faits arithmétiques. Des 
déficits étaient également observés dans la connais¬ 
sance des mots, telle qu’évaluée par la décision lexi¬ 
cale, le vocabulaire récepiif, la capacité d° f =>'re des 
jugements conceptuels sur des mots et de générer 
des mots à partir d’indices sémantiques. Notons 
également que M.M. manifestait des difficultés de 
lecture de nature lexico-sémantique (des difficultés à 
lire les mots, et surtout les mots irréguliers, ainsi que 
des confusions entre homophones) alors que sa 
lecture de non-mots était intacte. Dans l’ensemble, 
ce tableau de déficits sémantiques est comparable à 
celui observé par Temple et Richardson (2004) chez 


un enfant (C.L.) également âgé de 9 ans, identifié 
(tout comme M.M.) via un examen de dépistage 
effectué auprès de 239 enfants de 8 et 9 ans 
recrutés dans l’enseignement primaire général et ne 
présentant aucun antécédent neurologique. 
Néanmoins, contrairement à M.M., C.L. montrait une 
connaissance normale des faits arithmétiques. Par 
ailleurs, C.L. obtenait des performances normales à 
divers tests de mémoire épisodique (rappel de listes 
de mots, mémoire de localisations, app'entissage de 
paires rie mots et de paires de dessins/couleurs. 
Rivermead Behavioural Memory Test). Considérant 
■wles patients-décrits par Vargha-Khadem ei al. (1997, 
2001) et Gadian et al. (2000), Temple et Richardson 
concluent à l’existence d’une double dissociation : 
C.L. montre une mémoire sémantique déficitaire 
avec une mémoire épisodique intacte alors que les 
patients de Vargha-Khadem et al. et Gadian et ai. 
présentent la dissociation inverse. En fait selon le 
modèle SPI de Tulving et Markowitsch, une telle 
double dissociation n’est pas possibie. Rappelons 
; en effet que selon ce modèle, un patient présentant 
un trouble massif de la mémoire épisodique à ia 
suite d’une lésion hippocampique (ou diencépha¬ 
lique) pourra acquérir de nouvelles informations 
sémantiques mais par contre, la dissociation 
inverse, c’est-à-dire un trouble massif de l’encodage 
en mémoire sémantique avec une mémoire épiso¬ 
dique intacte, ne pourrait pas exister. Les résultats 
de Temple et Richardson sont cependant difficiles à 
interpréter dans la mesure où d’une part, on ne 
.^ispefs^pas*^> sursîia^epnnàlësaéce ^ 1 
sémantique que possède C.L. concernant les items 
qui composent les tests de mémoire épisodique 
auxquels elle a été soumise, et d’autre part on ne 
sait pas dans quelle mesure sa mémoire épisodique 
a été nourrie par le système de représentation 
perceptive, comme le postule le modèle « Multiple 
Input » de Graham et al. 

Enfin, tout comme l’amorçage perceptif, l’amor¬ 
çage conceptuel a été peu étudié chez les enfants 
victimes de lésions cérébrales. Relevons cependant 
la recherche de Owen Yeates et Enrile (2005) qui, pas 
plus que pour l’effet d’amorçage perceptif rapporté 
précédemment, n’ont pas observé de différence dans 
l’effet d’amorçage conceptuel, évalué au moyen 
d’une tâche de décision sémantique (portant sur le 
caractère vivant ou non vivant des objets repré¬ 
sentés sur les images), entre des enfants avec 
myéloméningocèle et hydrocéphalie dérivée, des 
enfants avec traumatisme crânien sévère et des 
enfants avec traumatisme orthopédique. Par contre, 
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les deux groupes d’enfants cérébro-lésés obtenaient 
des performances inférieures en rappel et en recon¬ 
naissance. 

LA MÉMOIRE PROCÉDURALE 

La mémoire procédurale est impliquée dans l'ap¬ 
prentissage graduel d’habiletés perceptivo-moirices 
et cognitives (par exemple, la manipulation d’appa¬ 
reils ménagers ou l’acquisition des règles d’un jeu 
de cartes). 

ASPECTS THÉORIQUES, ÉVALUATION 
ET DONNÉES NEUROPSYCHOLOGIGUES 
CHEZ L’ADULTE 

Dans la conception des systèmes de mémoire 
multiples, la mémoire procédurale est piobablement 
le système le moins bien spécifié. De plus en plus 
nombreux sont les auteurs qui considèrent que les 
différentes tâches dites procédurales (comme l’écri¬ 
ture en miroir, la poursuite visuo-motrice d’une cible 
en mouvement ou « rotary pursuit » et à un niveau 
plus cognitif, ia Tour de Hanoï) font intervenir un 
ensemble de mécanismes parfois très différents, et 
qu’il est dès lors vain de vouloir les réunir au sein 
d’un système de mémoire indépendant et unitaire. 

Selon le modèle ACT (« Adaptive Control of 
Thoughts » ; Anderson, 1999), l’apprentissage 
procédural de type cognitif se produit seion trois 

processus requis dans la phase cognitive initiale 
sont hautement contrôlés alors qu’ils sont automa¬ 
tiques dans la phase autonome. Par ailleurs, dans 
les deux premières phases (cognitive et associa¬ 
tive), des capacités de résolution de problèmes et de 
mémoire de travail sont nécessaires afin de générer 
la procédure qui doit être automatisée. La phase 
autonome aurait uniquement recours à la mémoire 
procédurale. Dans un travail récent mené sur l’ap¬ 
prentissage de la Tour de Toronto (un dérivé de la 
Tour de Hanoï) chez des participants normaux 
jeunes et âgés, Beaunieux étal. (2006) ont confirmé 
l’existence de trois phases séparées d’apprentis¬ 
sage, et ont aussi démontré l’implication de la 
mémoire épisodique et des fonctions exécutives 
dans la première phase d’apprentissage. 

En dépit de performances gravement déficitaires 
aux tests de mémoire épisodique, les patients amné¬ 
siques (mais aussi les patients Alzheimer) peuvent 
acquérir normalement de nouvelles habiletés 


perceptives et motrices (Cavaco. Anderson, Allen, 
Castro-Caldas & Damasio, 2004 ; pour une revue de 
question, voir Meulemans, 2000). Des déficits en 
mémoire procédurale rnt par contre été observés 
chez des patients présentant une maladie de 
Huntington ainsi que chez des patients avec maladie 
de Parkinson, ce qui a conduit à suggérer que la 
mémoire procédurale dépendait, en partie du moins, 
des noyaux de la base. 

Dans certaines études, la mémoire procédurale 
des patients amnésiques n'est cependant pas stricte¬ 
ment normale : ainsi, des résultats déficitaires ont été 
enregistrés chez des patients amnésiques'dans Tap 
prentissage d’un labyrinthe tactile, contrairement à 
une tâche de temps de réaction sériel dont le principe 
sera décrit dans !a partie suivante consacrée au déve¬ 
loppement de la mémoire procédurale (Nissen, 
Willingham & Hartman, 1989). Ces performances 
déficitaires dans certaines tâches pourraient s’expli¬ 
quer par le fait que les patients amnésiques, contrai¬ 
rement aux participants normaux, ne peuvent 
bénéficier de leur mémoire épisodique pour se 
souvenir de certaines procédures ou pour prendre en 
compte les erreurs qu’ils ont commises lors des 
essais préalables. En outre, seion Nissen et al., une 
différence cruciale entre les tâches qui conduisent à 
des performances normales ou déficitaires chez 
l'amnésique concerne la précision avec laquelle l’in- 
fcrmation-stimulus spécifie la réponse à émettre. Il se 
pourrait ainsi que les patients amnésiques obtiennent 
des performances normales aux tâches procédurales 
s dans’lèsiquelleà'lêastïrhülrpeuvent' gurdéE la sélection-7* 
de la réponse et empêcher la production d’erreurs. 

Les études d’imagerie cérébrale indiquent l’exis¬ 
tence d’un changement dans les régions cérébrales 
activées entre la première phase d’acquisition d’une 
habileté (la phase « naïve ») et la phase consécutive 
à un entraînement intensif (voir Schacter, Wagner & 
Buckner, 2000). Ainsi, pour les tâches qui exigent 
une contribution des régions préfrontales .et/ou 
prémotrices lors de la phase « naïve », il semble 
exister un passage vers des circuits plus automa¬ 
tiques après apprentissage. Par exemple, utilisant 
une tâche d’apprentissage d’un labyrinthe, Petersen 
et al. (1998) observent, durant la phase « naïve », 
une activation dans un réseau distribué incluant le 
cortex prémoteur et pariétal ; après entraînement, 
ces régions montrent une réduction d’activité, paral¬ 
lèlement à un accroissement d’activation dans l’aire 
motrice supplémentaire et le cortex moteur primaire. 
Cependant la transition spécifique relevée dans les 
différentes études semble dépendre très directe- 
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ment de la tâche procédurale spécifique qui esi 
utilisée (motrice, perceptivo-motrice, etc. ; voir 
Poldrak et al., 1998). 

Plus récemment, dans une étude en t r ' m ^graphis 
par émission de positons, Hubert et al. (2007) ont 
mis en évidence les régions cérébrales activées 
durant les trois phases d’apprentissage de la Tour de 
Toronto. Par comparaison avec une tâche de réfé¬ 
rence motrice, les résultats ont montré une activa¬ 
tion du cortex préfrontal, du cervelet et des régions 
pariétales dans la phase cognitive, cette activation 
diminuant au fur et à mesure de la progression de 
l’apprentissage. En ce qui concerne la phase asso¬ 
ciative, des activations ont été mises en évidence 
dans les régions occipitales, le thalamus droit et le 
noyau caudé. Enfin, pour ce qui est de la phase 
autonome, des activations ont été observées dans 
de nouvelles régions incluant le thalamus gauche et 
la partie antérieure du cervelet. Enfin, dans une 
étude en imagerie par résonance magnétique fonc¬ 
tionnelle menée sur une tâche procédurale de clas¬ 
sement probabiliste (réalisée en conditions de tâche 
simple ou double), Foerde, Knowlton et Poldrack 
(2006) ont montré que l’activité des régions tempo¬ 
rales internes était corrélée à la performance dans la 
tâche et avec la connaissance déclarative acquise, 
dans la condition de tâche simple. Par ailleurs, la 
performance était corrélée avec l’activité du striatum 
en condition de tâche double. Par ailleurs, la condi¬ 
tion de tâche double ne réduisait pas l’exactitude de 
la performance mais réduisait par contre la quantité 
^^ppreptis.sage .déclaratif, concernant la.tâche,, Ces 
‘ données'suggèrent que dès systèmes de mémoire 
distincts contribuent à la performance dans une 
même tâche. Elles confirment également que l’en¬ 
codage en mémoire déclarative dépend de la 
mémoire de travail contrairement à l’apprentissage 
procédural (ou « habit learning »). De façon plus 
générale, la connaissance acquise via le système de 
mémoire procédurale (ou ■< habit learning ») serait 
peu flexible, encapsulée dans la configuration 
stimulus-réponse établie durant l’apprentissage, 
alors que la connaissance acquise via le système de 
mémoire déclarative pourrait plus aisément être 
utilisée dans des situations qui diffèrent du contexte 
d’entraînement. 

DÉVELOPPEMENT 

DE LA MÉMOIRE PROCÉDURALE 

Le dévéloppement de la mémoire procédurale a 
particulièrement été exploré au moyen de la tâche 


de temps de réaction sériel (voir Meulemans, 1998). 
Dans cette tâche, la personne n’est pas informée et 
même parfois ne perçoit pas qu’elle se trouve dans 
une situr* on d’apprentissage. En fait, elle est 
soumise à une tâche de temps de réaction dans 
laquelle on lui demande de répondre le plus rapide¬ 
ment possible à des stimuli qui apparaissent sur un 
écran d’ordinateur. Sur cet écran, restent affichées 
quatre flèches indiquant le lieu possible d’apparition 
du stimulus (par exemple une étoile). Dès que le 
stimulus apparaît c" dessous d’une des quatre 
flèches, la personne doit répondre le plus rapide¬ 
ment possible en appuyant sur la iouche correspon¬ 
dante : quatre touches sont prévues, correspondant 
aux quatre localisations sur l’écran. Plusieurs 
versions de cette tâche ont été élaborées. Dans la 
version la plus fréquente, les participants sont 
confrontés à une même sequence de stimuli qui se 
répète en boucle et l’apprentissage est mesuré par 
la comparaison avec les temps de réaction pour un 
nouveau bloc de stimuli dont la présentation est 
(pseudo-J. aléatoire. Dans une autre version, les 
participants répondent de manière alternée à une 
séquence qui se répète et à une séquence 
composée de stimuli apparaissant de manière aléa¬ 
toire (pour une présentation détaillée des aspects 
méthodologiques et théoriques de cette tâche, voir 
Meulemans, 1998). 

Meulemans, Van der Linden et Perruchet (1998) 
ont administré une tâche de temps de réaction sériel 
(dans la version d’alternance entre séquences répé- 
^es et.alèatoiçes)-à,des,.enfants de 6 et 1 (Tans ainsi - 
qu’à des adultes jeunes. Dans la première condition 
expérimentale, la moitié des participants étaient 
soumis à une séance d’apprentissage suivie d’une 
tâche explicite de reconnaissance (reconnaître les 
-séquences présentées . durant l’apprentissage 
parmi des séquences incluant des séquences non 
présentées) et l’autre moitié des participants réali¬ 
saient la tâche de temps de réaction sériel pendant 
deux séances séparées par un délai d’une semaine, 
le test de reconnaissance étant administré à la fin de 
la deuxième séance d’apprentissage. Les résultats 
montrent des performances strictement équiva¬ 
lentes entre les trois groupes d’âge, tant pour l’ap¬ 
prentissage spécifique de la séquence que pour le 
maintien des connaissances acquises après une 
semaine. Au test explicite de reconnaissance, la 
performance des participants se situe au niveau du 
hasard. Ces résultats s’accordent en partie avec 
ceux obtenus chez des enfants âgés de 4 à 10 ans 
par Thomas et Nelson (2001), lesquels ont utilisé 
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avec un groupe de contrôle qui ne recevait aucun 
entraînement. Par ailleurs, un test de rappel indicé 
n’a révélé aucune connaissance explicite de la mani¬ 
pulation. Cette tâche d’apprentissage implicite 
rencontre deux critères permettant de s’assurer que 
toute possible influence explicite n’aura a priori 
aucune conséquence sur le paramètre crucial utilisé 
pour évaluer l’influence non consciente sur le 
comportement : le critère des exigences de la tâche 
qui demande que les consignes conduisent les parti 
cipan*- à se focaliser sur des composantes compor¬ 
tementales autres que celles sur lesquelles les 
influqQqe.s.snon. conscientes sont évaluées ; le critère 
d’effet neutre qui stipule que les effets non 
conscients doivent être évalués sur la base d’un 
paramètre comportemental qui est neutre par 
rapport à la réalisation de la tâche. Dans leur 
recherche, Vinter et Perruchet (2000) ont montré 
que les enfants modifiaient leur comportement de 
dessin suite à l’entraînement sans que ce change¬ 
ment puisse être considéré comme la conséquence 
de stratégies explicites. Par ailleurs, les modifica¬ 
tions induites ont duré au minimum 1 heure après la 
phase d’entraînement. Et enfin, aucun effet d’âge, 
entre 4 et 10 ans, n’a été mis en évidence. 

Notons enfin qu’une tâche considérée par Nelson 
(1995 ; voir aussi Nelson & Webb, 2003) comme un 
précurseur développemental de la tâche de temps 
de réaction sériel a été utilisée chez des enfants en 
bas âge. Dans cette tâche (« Visual Expectation 
Task », VExP), on présente aux enfants des 

dans deux localisations. Ensuite, on évalue leur 
capacité à prédire ou anticiper les séquences de 
stimuli. L’apprentissage est mesuré par la mise en 
évidence d’une diminution des temps de réaction de 
Ja fixation vers la cible et par le pourcentage de 
mouvements oculaires anticipatifs vers la localisation 
cible. Canfield et Haith (1991) ont mis en évidence, 
dans une session de test d’une durée de 2 minutes, 
une diminution significative des temps de fixation et 
un accroissement des mouvements oculaires antici¬ 
patifs pendant les intervalles inter-stimuli chez des 
enfants de 2 mois pour des séquences alternées 
(gauche-droite) et chez des enfants de 3 mois pour 
des séquences asymétriques (droite, droite, 
gauche). Par ailleurs, Canfield, Smith, Brezsnyak et 
Snow (1997) ont constaté qu’entre 2 mois et 12 
mois, les enfants produisaient avec l’âge un plus 
grand pourcentage de mouvements oculaires antici¬ 
patifs et une diminution plus grande des temps de 
réaction pour des événements prédictibles. 


NEUROPSYCHOLOGIE DE LA MÉMOIRE 
PROCÉDURALE CHEZ L’ENFANT 

p "" d’études se sont spécifiquement penchées 
sur les effets d’une lésion cérébrale sur la mémoire 
procédurale chez l’enfant. Dans ia première étude 
de cas publiée d’un enfant présentant un syndrome 
amnésique acquis (apparu à l’âge de 10 ans suite à 
une anoxie), Ostergaard (1987) constate qu’en dépit 
d’un trouble de la mémoire épisodique sur matériel 
verbal et visuel et de déficits sémantiques impor¬ 
tants observés dans diverses tâches (de vocabu¬ 
laire, de fluence, de classification sémantique ôcr 
encore de décision lexicale), le patient C.C. montre 
une préservation de l’apprentissage et de la réten¬ 
tion dans une tâche d'apprentissage d’un jeu vidéo 
sur ordinateur. 

Par ailleurs, complétant leur exploration de deux 
enfants (C.L. et M.M.) présentant une amnésie 
développementale (enfants que nous avons décrits 
précédemment), Temple et Richardson (2004, 2006) 
leur ont également administré une tâche de mémoire 
procédurale, à savoir une tâche de dessin en miroir. 

Il s’agit pour la personne de suivre avec un crayon le 
tracé d’un dessin (par exemple, une figure géomé¬ 
trique), mais elle ne voit ce qu’elle dessine qu’au 
travers d’un miroir. Plusieurs essais sont réalisés 
avec la même figure et, chez le participant normal, 
on constate une amélioration progressive qui se 
manifeste tant par la diminution de la vitesse de 
réalisation du dessin que par la réduction du nombre 

nombre d’essais prédéterminé, on administre un 
essai “de transfert” où on présente à la personne le 
même dessin, mais à l’envers, afin de s’assurer que 
l’amélioration observée pour les premiers essais ne 
reflète pas simplement l’apprentissage du tracé de la 
figure particulière qui lui a été présentée. Si la 
personne a effectivement appris à dessiner en 
miroir, cette compétence devrait être utilisée quel 
que soit le dessin administré. Les résultats obtenus 
par Temple et Richardson montrent qu’à nouveau, 
rt'v*. profils contrastés émergent chez les enfants 
C.L. et M.M. : bien qu’initialement similaire aux 
personnes de contrôle, l’apprentissage chez C.L. se 
péjore et devient clairement anormal ; par contre, la 
mémoire procédurale de M.M. est préservée. 

Ward, Shum, Wallace et Boon (2002) ont quant à 
eux examiné la mémoire procédurale chez 15 
enfants ayant été victimes d’un traumatisme crânien 
modéré à sévère (âgés de 8 à 15 ans) et de 15 
enfants de contrôle au moyen d’une tâche de pour- 
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suite d’une cible en mouvement (« rotary pursuit ») 
et d'une tâche de lecture de mots en miroir. La tâche 
de poursuite utilise un matériel qui consiste en un 
en rotation sur lequel se trouve une cible ; à 
ce système est relié un stylet, dont la personne doit 
essayer de maintenir la pointe sur la cible en rota¬ 
tion. L’appareil permet l’enregistrement du nombre 
d'erreurs, une erreur étant comptabilisée chaque 
fois que la personne ‘lâche” la cible, c’est-à-dire 
chaque fois qu’eile n’arrive pas à maintenir la pointe 
du stylet sur celle-ci. L’apprentissage est observé 
par la diminution progressive du nombre d’erreurs 
enregistrées au fil de la tâche. Les participants dans 
l’étude de Ward et al. ont également été soumis à 
des tâches de mémoire explicite : rappel ou recon¬ 
naissance d’informations présentées avant et durant 
la tâche de poursuite visuelle (nom de l’examinateur, 
vitesses de rotation, etc.) et des mots de la tâche de 
lecture en miroir. Les résultats montrent que l’ap¬ 
prentissage observé chez les participants trauma¬ 
tisés crâniens dans les deux tâches procédurales 
est équivalent à celui identifié chez les personnes de 
contrôle. Par contre, les participants traumatisés 
crâniens rappellent et reconnaissent moins d’items 
que les personnes de contrôle. 

Un déficit de mémoire procédurale a par contre 
été observé chez des personnes présentant un 
autisme (âgées de 6 à 17 ans) dans une tâche de 
temps de réaction série! (Mostofsky, Goldberg, 
Landa & Denckla, 2000). En effet, aucune diminution 
significative n’était observée chez les personnes 
-autistos.dans>1e»1emps-de réact»on-aux4 premiers , 
biocs d’essais (caractérisés par la répétition de la 
même séquence de réponses), et aucun rebond de 
temps de réponse n’était mis en évidence dans le 
bloc 5 (caractérisé par la présence d’une nouvelle 
séquence de réponses). Les auteurs suggèrent un 
lien possible entre ce déficit de mémoire procédurale 
et le répertoire limité d’activités motrices chez les 
personnes avec autisme, ainsi qu’avec les difficultés 
qu’ils rencontrent dans le langage propositionnel. 

Un trouble de la mémoire procédurale a égale¬ 
ment été identifié chez les adolescents avec 
syndrome de Williams par Vicari et al. (2001), en 
particulier au moyen d’une tâche de temps de réac¬ 
tion sériel et, de façon moins claire, dans l’appren- 
tissagé de la résolution des problèmes de la Tour de 
Londres, alors que sur la même tâche de temps de 
réaction sériel, des enfants avec un syndrome de 
Down manifestent un niveau d’apprenitissage 
comparable à celui des participants de contrôle de 
même âge mental (Vicari et al., 2000). Les auteurs 


suggèrent que ce déficit de mémoire procédurale 
chez les enfants avec syndrome de Williams serait 
la conséquence d’une atrophie des noyaux de la 
base, caractéristique de cet état (Jemînan & Bellugi, 
1993). Des capacités normales d’apprentissage 
implicite évaluées au moyen de la procédure de 
paramètre neutre basée sur le comportement de 
dessin (Vinter & Perruchet, 1999) ont également été 
mises en évidence par Vinter et Detable (2003) chez 
des enfants et des adolescents présentant un retard 
mental léger ou modéré d’étiologie variée. L’effet de 
i’apprentissage implicite ne différait pas selon l'âge 
... ou le Ûl. Cependant, les enfants au développement 
normal manifestaient globalement plus de connais¬ 
sances explicites que les participants avec retard 
mental. L’absence de différence entre les deux 
groupes dans l’apprentissage implicite se maintenait 
néanmoins quand les participants qui démontraient 
une claire connaissance explicite post hoc concer¬ 
nant la situation d'entraînement étaient retirés de 
l’analyse. Enfin, Detable et Vinter (2006) ont montré 
que la modification comportementale dans le dessin 
d'un cercle induite par l’apprentissage implicite se 
transférait de façon similaire sur un nouveau support 
(le dessin d’un carré) chez des préadolescents avec 
retard mental et des participants sans retard mental 
et de même âge mental. Ce résultat indique que ce 
type d’apprentissage implicite manifeste une 
certaine flexibilité, laquelle pourrait être exploitée par 
exemple pour faciliter l’apprentissage de lettres 
(dont certaines parties répondent au principe 
-gcapt5ique.-cie.<Jépaj^erii haut associé à une -rotation : 
antihoraire). 

Enfin, une perturbation de la mémoire procédu¬ 
rale (tant dans une tâche de temps de réaction sériel 
que dans une tâche de dessin en miroir) a été 
constatée par Vicari, Finzi, Menghini, Marotta, Baldi 
et Petrosini (2005) chez des enfants présentant une 
dyslexie développementale. Les auteurs suggèrent 
que ce déficit de mémoire procédurale empêcherait 
l’automatisation des différents mécanismes sur 
lesquels la lecture se fonde. 

LA MÉMOIRE AUTOBIOGRAPHIQUE 

La mémoire autobiographique (ou mémoire des 
événements personnels) occupe une place particu¬ 
lière par rapport aux architectures fonctionnelles de 
la mémoire, dans la mesure où la connaissance 
autobiographique semble être distribuée sur diffé¬ 
rents systèmes de mémoire. Par ailleurs, la mémoire 
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autobiographique entretient des liens étroits avec le 
sentiment d’identité et de continuité de l’existence (le 
« self »), et il s’agit là, de toute évidence, d’une ques¬ 
tion qui est au cœur du développement de l'enfant. 

aspects théoriques, évaluation 
et données neuropsychologiques 

CHEZ L’ADULTE 

Les souvenirs autobiographiques peuvent être 
considérés comme des représentations mentales 
transitoires qui sont construites via un processus 
stratégique et cyclique de récupération : établisse¬ 
ment d’un contexte de récupération, accès à une 
période de vie, accès à l’information commune à 
cette période de vie, accès à l’épisode précis avec 
ses détails sensori-perceptifs, évaluation de ce qui 
est récupéré et éventuellement mise en place d’un 
nouveau cycle de récupération (Conway & Pleydell- 
_ Peat;ceï_200Q). La- récupération, stratégique en 
''rnëîf^ifë^iuloB'îôgrjEqpniqüe^ërTOrvâion'clü' « vrorlang" 
self », c'est-à-dire de l’ensemble des buts et des 
plans actifs du sujet. Un indice suffisamment spéci¬ 
fique peut cependant donner un accès direct aux 
connaissances spécifiques à un événement (à une 
trace phénoménologique) sans passer par le 
processus de récupération stratégique (récupération 
directe). Mais comme ia récupération directe de 
certaines informations peut perturber les processus 
de traitement en cours, cet accès direct est le plus 
souvent « inhibé » par le « working self » et il est 
donc relativement rare. La mémoire autobiogra¬ 
phique met ainsi en jeu un processus complexe de 
récupération (sous le contrôle du « working self »), 
sous-tendu par un réseau de régions frontales, et 
qui échantillonne de façon sélective et itérative dans 
les réseaux de connaissances maintenus dans les 
lobes temporaux (événements généraux), et qui par 
l'intermédiaire de ces connaissances peut avoir 
accès à des connaissances spécifiques aux événe¬ 
ments, intégrées au sein des régions postérieures 
occipitales. 

Une lésion cérébrale peut affecter ce processus 
dynamique et complexe de construction de différentes 
manières (voir Conway & Fthenaki, 2000). La perte 
de connaissances autobiographiques sera cepen¬ 
dant moins fréquente que des difficultés d’accès, 
dans la mesure où la connaissance autobiogra¬ 
phique est représe-fra dans des réseaux largement 
distribués dans le néocortex (une telle perte pourra 
néanmoins se rencontrer en cas de lésions éten¬ 
dues. ('nmmfi nar exemnle cho^ Ipç natients 


déments). Il faut noter que des patients peuvent 
présenter un gradient temporel avec un trouble 
massif pour les souvenirs autobiographiques 
récents et une relative préservation de l’accès aux 
souvenirs, de l’adolescence et du début : de I âge 
adulte (voir Kopelmàn, 2000) : ce gradient pourrait 
être lié au fait que les souvenirs des événements de 
l’adolescence et de la période du début de l’âge 
adulte concernent une période importante dans l’éla¬ 
boration d’un « self » stable et qu’ils seraient dès lors 
représentés de façon multiple et donc plus résis¬ 
tants. Au contraire, certains patients n’ont accès 
qu’à des souvenirs autobiographiques récents (c’est 
le cas de patients avec une démence sémantique). 
Selon Graham et Hodges (1997), ce gradient serait 
lié à une préservation du système hippocampique 
qui sous-tendrait l’accès aux souvenirs récents et à 
une atrophie néocorticale responsable de la perte 
des souvenirs passés (voir cependant Fujii et al., 
2000, pour une mise en question dexette interpré: 

tati3r^.iiiâff’ëg ; ài(ffffëfiffelÊvëF4üé'â^'f^6lë§o^“ 
mémoire autobiographique peuvent être la consé¬ 
quence de déficits affectant des processus dont 
dépend la mémoire autobiographique mais qui ne 
font pas partie intégrante de la mémoire autobiogra¬ 
phique : c'est le cas notamment de patients qui 
montrent un trouble des capacités d’imagerie 
visuelle (Rubin & Greenberg, 1998), lesquelles 
semblent jouer un rôle fondamental dans la récupé¬ 
ration d’événements autobiographiques. 

Par ailleurs, la mémoire autobiographique joue 
un rôle fondamental dans la construction d’un senti¬ 
ment d’identité et de continuité de l’existence. En 
fait, on peut même considérer que notre identité 
n'est ni plus ni moins que le récit de vie que nous 
construisons à partir des souvenirs de nos expé¬ 
riences passées. La mémoire autobiographique 
n’est cependant pas un enregistreur passif qui 
conserve chaque événement de notre vie quoti¬ 
dienne. En effet, seuls sont maintenus de ?aço~ 
durable les événements spécifiques qui sont en lien 
avec nos buts et nos valeurs; alois que les événe¬ 
ments routiniers et insignifiants font rapidement 
l’objet d'un processus d’oubli. Par ailleurs, les 
souvenirs d’événements personnels ne constituent 
pas une représentation parfaitement exacte de la 
réalité. Nous mettons en mémoire et nous récupé¬ 
rons les composantes d’un événement qui corres¬ 
pondent au mieux à la conception que nous avons 
de nous-mêmes ou du monde. En ce sens, la récu¬ 
pération d’un souvenir est avant tout un processus 
rnnçtn ictif. dans lenuel nous utilisons les fraaments 
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de l’événement que nous avons stockés en 
mémoire, mais aussi les connaissances générales 
que nous avons sur le monde et sur nous-mêmes. 
Dans certains cas, les souvenirs peuvent même être 
déformés afin d’êtrë plüs en phase avec nos buts et 
nos valeurs. En d’autres termes, nos souvenirs sont 
façonnés par ce que nous sommes et par ce que 
nous avons été amenés à penser, imaginer et croire. 

En 2005, Martin Conway a ô.'-bcré un modèle 
des relations entre la mémoire autobiographique et 
le « self » (c’est-à-dire la conception que nous avons 
de nous-mêmes). Pour cet auteur, la mémoire auto¬ 
biographique doit pouvoir répondre à deux 
exigences complémentaires. D’une part, il s’agit de 
mettre en mémoire un enregistrement (proche de 
i’expérience vécue) de l’action en cours, et ce 
notamment afin de ne pas répéter cette action et de 
pouvoir réaliser les suivantes. Ainsi, par exemple, en 
sortant de notre maison, si nous ne conservons pas 
en mémoire une trace précise du fait d’avoir fermérla 
porte à c!é, nous pourrons être amenés à vérifier de 
façon répétée si cette action a bien été réalisée. 
D’autre part, nous devons être capables de main¬ 
tenir un enregistrement cohérent et stable de nos 
interactions avec le monde, s'étendant au-delà du 
moment présent. En effet, nous devons pouvoir 
disposer de connaissances et de souvenirs person¬ 
nels qui nous informent sur nos buts et valeurs 
actuels et qui guident notre action sur le long terme 
(par exemple, « où en suis-je dans mon programme 
de recherche sur les liens entre mémoire et 
identité ?» ; « quelle place occupe mon activité 
professionnelle dans ma vie ? », etc.). 

Selon Conway, la rencontre de ces deux exigences 
nécessite l’action coordonnée de différents systèmes 
de mémoire ainsi que l’accès à différents types de 
connaissances. Le premier de ces systèmes est le 
«■ self » de travail (ou « working se!i ->). Une des fonc¬ 
tions de ce système est de gérer la réalisation de nos 
buts dans le décours de nos activités quotidiennes : 
établir une représentation idéale d’un but particulier à 
atteindre, en planifier la réalisation et évaiuer les discor¬ 
dances éventuelles entre la représentation idéale de ce 
but et sa réalisation effective (ces discordances étant 
identifiées grâce aux émotions qui constituent ainsi 
des <• marqueurs de discordance » : par exemple, une 
émotion de colère apparaîtra si un obstacle a été inten¬ 
tionnellement placé par c,. : ! qu’un pour entraver la 
réalisation d’un de nos buts). Le « self >■ de travail ne 
fonctionne cependant pas uniquement comme un 
comparateur, mais il organise aussi le présent psycho- 
Innione. r’oct-à-Hire la nérinrlo s'étendant de la mise 


en place d’un but jusqu’à sa réalisation finale. En 
résumé, le « self » de travail catégorise le présent 
psychologique en termes de buts, il en évalue le carac¬ 
tère positif ou négatif et il établit des priorités ainsi 
qu’une séquence ordonnée de processus. Ces acti¬ 
vités vont conduirë à la formation de souvenirs des 
différents moments psychologiques (les souvenirs 
épisodiques), ces moments psychologiques étant 
définis par l'installation d’un but (début et fin) et par 
une focalisation de l’attention tout au long de l’accom¬ 
plissement du but. 

La mémoire épisodique (ou la mémoire des 
moments psychologiques) contient des détails senso¬ 
riels, perceptifs, sémantiques et émotionnels des 
événements qui se sont produits durant un moment 
psychologique. Elle concerne des périodes de vie 
assez courtes (secondes, minutes, heures) et c’est elle 
qui permet de revivre le passé (de voyager dans le 
passé), notamment en évoquant des images mentales 
en lien avec un moment psychologique particulier. Les 
_§puvenirs épisodiques, proches de l’expérience réelle, 
^permettent de gérér-lés buts-à-couirt téiTnè, ëri évitant 
notamment de reproduire une action déjà réalisée et 
d’en planifier d’autres. Un grand nombre de souvenirs 
épisodiques sont créés dans une journée mais beau¬ 
coup sont également perdus ou difficilement acces¬ 
sibles : en effet, une surcharge considérable serai! 
imposée à notre fonctionnement mental si tous les 
moments psychologiques constituant notre vie quoti¬ 
dienne étaient maintenus à long terme. Quelques 
souvenirs épisodiques seront cependant conservés de 
façon durable et intégrés dans des connaissances 
autobiographiques à long terme en fonction de leur 
pertinence par rapport à nos buts et à nos valeurs. 

" Le •< self » à long terme contient quant à lui les 
connaissances requises pour que le •« self » de travail 
puisse organiser et mettre en œuvre la réalisation des 
buts en prenant en compte des objectifs à long terme. 

Il comporte deux types de connaissances : la base de 
connaissances autobiographiques et le « self » 
conceptuel. La base de connaissances autobiogra¬ 
phiques concerne des connaissances personnelles 
organisées de façon hiérarchique selon trois niveaux : 
les schémas de récit da vie qui i envoient à ia compré¬ 
hension qu a une personne de la construction de son 
histoire de vie au sein da sa. culture (par exemple, ma 
vie en tant que professeur belge dans une universi!;' 
suisse : ma vie en tant que femme en Suisse au xxT 
siècle) ; les périodes de vie qui sont le reflet de buis 
très globaux (par exemple, quand j'effectuais mes 
études universitaires à l’Université de Liège ; quand je 
vivais avec A. ; quand j’étais profess— à l'Université 
de Liège) ; les événements généraux qui concernent 
des catégories d’événements associées à des 
périodes assez courtes ou organisées selon un thème 
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j’étais professeur à l’Université de Liège ou les 
vacances annuelles au Portugal quand je vivais avec 
A.). Il faut noter que les schémas de vie peuvent se 
combiner pour construire un récit de vie plus élaboré, 
à partir de généralisations sur différents chapitres de 
vie. Par ailleurs, la base de connaissances autobiogra¬ 
phiques, en relation avec la mémoire épisodique, 
permet de générer des souvenirs autobiographiques 
(des constructions établies à partir des souvenirs 
épisodiques et des connaissances autobiographiques 
générales). La récupération d'un souvenir autobiogra¬ 
phique démarre habituellement au niveau des événe¬ 
ments généraux, lesquels vont entrer en intersection 
avec les périodes de vie et les schémas de vie pour 
former un cadre temporel guidant la recherche vers les 
souvenirs épisodiques qui ont été intégrés dans cette 
base de connaissances et amener ainsi un souvenir 
autobiographique à la conscience. Il faut noter que la 
majorité des souvenirs autobiographiques sont accom¬ 
pagnés d’images mentales (en particulier visuelles). 
L'image mentale est considérée comme un type de 
représentation mentale spécialisé pour représenter 
l’information relative aux buts (un « langage des 
buts »). Les images mentales seraient hautement 
associées aux buts car elles sont proches de l’action. 
D’ailleurs, dans certains cas. elles peuvent être 
confondues avec des actions réellement effectuées 
(une difficulté à distinguer les événements réels des 
événements imaginés ; par exemple, ai-je réellement 
fermé la porte à clé ou l’ai-je seulement imaginé ?). 

Enfin, le « self » conceptuel renvoie aux connais¬ 
sances personnelles générales (c’est-à-dire non direc¬ 
tement reliées à un contexte spécifique) concernant 
_. no_g.attitjudes, no.s yaleujs-Ætles croyances sur soi, sur 
autrui'et Sur'le m6nde:-;Jt- est connecté à ta basé" de 
connaissances autobiographiques et à la mémoire 
épisodique, ce qui permet notamment d’activer des 
épisodes précis illustrant certaines croyances, atti¬ 
tudes ou. valeurs (par exemple, il est possible d’illustrer 
la croyance personnelle « je suis“peureux » par l’épL 
sodé" « hier soir, quand je suis rentré seul en longeant 
la gare, j’ai constamment regardé derrière moi afin de 
vérifier que je n’étais pas suivi »). Les événements 
généraux et les souvenirs épisodiques qui sont le plus 
disponibles sont ceux qui confirment les croyances, les 
valeurs et les attitudes d’une personne. Cela conduit 
dêslors à la formation de souvenirs autobiographiques 
qui caractérisent tout particulièrement une personne 
(les « seif defining memories. »). Il s’agit de souvenirs 
qui présentent une forte intensité affective et une 
ÿSrvàe vwacite, qui sont fréquemment récapitulés, qui 
sont en lien avec des souvenirs similaires, et qui sont 
en connexion avec une préoccupation persistante ou 
un conflit non résolu. Si le « self » de travail est 
confronté à une discordance importante entre la repré¬ 
sentation idéale d’un but et sa réalisation effective, il 


peut initier la récupération de connaissances à long 
terme (« self defining memories », connaissances 
autobiographiques générales, connaissances sur soi, 
souvenirs épisodiques) afin '■''"‘■'tenir des informations 
utiles pour s’adapter à cette discordance (par exemple, 
confronté à une difficulté particulière dans l’analyse de 
certains résultats d'une recherche, je peux faire appel 
au fait que cette recherche est fondamentale dans 
mon plan général de recherche et donc q 1 cela vaut 
la peine d’insister, que la recherche est un aspect très 
impc.'.ant de ma vie, que j’ai déjà vaincu ce type de 
difficultés auparavant, etc.). Enfin, le « self » de travail 
peut également inhiber l'accès à des souvenirs qui 
menacent l’image désoi ou qui contredisent les buts et 
les valeurs de la personne. 

Les différents systèmes impliqués dans les rela¬ 
tions entre mémoire et identité recrutent un vaste 
ensemble de régions cérébrales, lesquelles peuvent 
être sélectivement lésées (du fait d’un accident vascu¬ 
laire cérébral, d’une tumeur ou encore d’un trauma¬ 
tisme crânien). Autrement dit, une lésion cérébrale 
peut affecter un système particulier et laisser les 
autres relativement intacts. Ainsi, par exemple, 
certains patients amnésiques qui sont incapables de 
récupérer le moindre souvenir épisodique peuvent 
néanmoins avoir accès à des connaissances autobio¬ 
graphiques générales (au sein de la base de connais¬ 
sances autobiographiques) ainsi qu’à des 
connaissances générales relatives à leurs valeurs, 
croyances et attitudes (au sein du « self » concep¬ 
tuel » ; voir Van der Linden, Brédart, Depoorter & 
Coyette, 1996). Cependant, la difficulté de récupérer 
des souvenirs autobiographiques est associée à une 
.. : réductiorudeJa force et de Ja > complexité, de l’identité - 
(c’ë'St-^dfrë'à Èirië cdhceptiori' plus abstraite de l’îdëri-’ ' 
tité). En particulier, il a été montré, chez des patients 
Alzheimer, que la perte de souvenirs personnels 
précoces (correspondant à la période entre 16 et 25 
ans) avait un effet particulièrement négatif sur la 
qualité du sentiment d’identité (Addis & Tippett, 2004). 
De manière générale, les souvenirs en lien avec cette 
période sont plus fréquemment rappelés que ceux 
relatifs à la période qui précède ou qui suit. 
L’accessibilité élevée de ces souvenirs serait liée au 
fait qu’ils correspondent à des événements qui ont 
contribué à ia formation de l’identité et à une concep¬ 
tion de soi stable. 

DÉVELOPPEMENT 

DE LA MÉMOIRE AUTOBIOGRAPHIQUE 

Les recherches récentes indiquent que de 

nombreux facteurs sont impliqués dans l’émergence 
de la mémoire autobiographique chez l’enfant 

(Fivush & Nelson, 2004), et en particulier le déve- 
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loppement des habiletés mnésiques de base, l’ac¬ 
quisition du langage parlé complexe, la production et 
la compréhension narrative, les interactions 
mnésiques avec les parents et d’autres ad.: u ~s, le 
style d’interaction des parents, la compréhension de 
la dimension temporelle des événements, la repré¬ 
sentation de soi et la compréhension psychologique 
d’autrui (ou théorie de l'esprit). Le développement 
des systèmes mnésiques de base a été décrit dans 
les sections précédentes. En fait, de nombreuses 
données indiquent, comme nous l’avons vu précé¬ 
demment. que le jeune enfant peut très tôt se 
souvenir <« comportementalement ■> d’expériences 
vécues. Par contre, ces expériences ne pourront 
être rappelées verbalement que quand l’enfant a 
acquis des habiletés langagières plus sophistiquées. 

Ainsi, selon Fivush et Nelson (2004), le langage, 
dans sa forme narrative, semble être un élément 
critique dans le développement de la mémoire auto¬ 
biographique et ce pour trois raisons reliées. 
Premièrement, le langage ne permet pas seulement 
d’exprimer ce dont l’enfant se souvient, mais il 
fournit la structure organisationnelle de l'expérience 
personnelle. Il a ainsi été montré que les capacités 
langagières disponibles au moment où l’enfant vit 
une expérience influence fortement ce qui pourra en 
être rappelé verbalement ultérieurement. Par 
ailleurs, on a constaté que les aspects d’un événe¬ 
ment vécu qui avaient été linguistiquement char¬ 
pentés par un adulte étaient mieux rappelés que les 
aspects non charpentés, et ce même si l’enfant avait 
'Wianrfesté : de’Wntérêfcpoûf ces aSpéctè’ non chats;- 
pentés. 

. Deuxièmement, le langage permet aux enfants 
d’entamer un dialogue avec autrui concernant leurs 
expériences personnelles et ces interactions aident 
les enfants à développer leurs capacités - de créer 
des représentations organisées de leurs expé¬ 
riences. Ainsi, de nombreux travaux indiquent que le 
style de remémoration des parents affecte fortement 
le développement de la mémoire autobiographique 
des. enfants. En fait, les parents diffèrent fortement 
quant à leur style de remémoration ; cerfclr.s parlent 
beaucoup des événements passés, posant beau¬ 
coup de questions et fournissant beaucoup de 
détails alors que d’autres abordent les événements 
passés de façon mois élaborée;:-avec moins de 
détails et plus de questions redondantes. Des 
travaux longitudinaux montrent que les enfants 
ayant les parents au style de remémoration le plus 
élaboré sont aussi ceux qui produisent des narra¬ 
tions les plus riches de leur propre passé. Il ne s’agit 


pas seulement pour les parents de fournir des 
détails sur les événements passés. En effet, via les 
conversations guidées par les parents, les enfants 
apprennent aussi la structure narrative canonique du 
rappel autobiographique. Les parents qui fournis¬ 
sent le plus d’information visant à orienter l’enfant, 
qui fournissent un cadre spatial et temporel à l’évé¬ 
nement, qui proposent des éléments d’évaluation, 
qui situent les événements dans un contexte 
émotionnel et personnellement sig oi fiant, ont des 
enfants qui, à la fin de la période préscolaire, produi¬ 
sent des narrations de leur passé personnel les plus 
cohérentes et les plus élaborées, • 

Enfin, les interactions verbales permettent d’indi¬ 
quer à l’enfant que les souvenirs sont des représsn- 
tations d’événements qui se sont produits à des 
moments précis dans ie passé et qui sont évalués . 
selon des perspectives multiples. En localisant les 
événements dans le temps, l’enfant commence 
aussi à développer une conception de soi dans la 
durée. L’émergence de la mémoire autobiogra¬ 
phique implique au moins deux aspects de l’ordon¬ 
nancement temporel. Il s’agit d’une part d’ordonner 
la séquence de l’événement rappelé (cadre, plan, 
but, actions, conséquences et les relations causales 
et temporelles entre ces éléments). Comme nous 
l’avons vu précédemment, les enfants très jeunes, 
ont une bonne maîtrise de la séquence de routines 
familières ou de scripts (Nelson, 1986) et ils sont 
aussi sensibles à l’ordre causal de brèves 
séquences d’actions nouvellement apprises (Bauer, 

? Wenqer, Dropik &\Wewerka, .20QQ} C Q’autr€s.partr4r 
s’agit de placer l’événement rappelé dans un 
contexte temporel spécifique. Friedman (1993) a 
montré que la capacité d’ordonner des événements 
familiers augmentait durant la période préscolaire et 
que la compréhension .qu’a l’enfant d’une séquence, 
de la durée et de la distance temporelle des événe¬ 
ments commençait durant les années préscolaires 
mais se poursuivait ensuite. Les enfants jeunes qui 
ne maîtrisent pas encore les mesures externes de , 
temps (jours, semaines, mois, années) commencent 1 
à ordonner les événements sur la base d’étiquettes 
verbales telles que « mon anniversaire »>, « Noël », 

« l’été passé », ce qui indique que l’enfant conçoit 
qu’un événement s’est produit à un moment donné 
dans le passé, différent du présent. Il apparaît 
cependant que l’acquisition de marqueurs temporels ; 
relatifs (« demain »>, « hier ») est plus tardive et n’est 
pas observée avant l’âge de 5 ans, ces marqueurs 
pouvant initialement être utilisés pour tout ce qui 
n’est pas aujourd’hui (« demain ») ou pour tous les 
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moments du passé (« hier »>). Le début d’utilisation 
du langage temporel marque la mise en place d’une 
compréhension du passé personnel, au sens où it 
s'agit de soi a été engaaé dans tzz activités 
passées. Howe et Courage (1993) ont suggéré que 
la capacité de se reconnaître dans un miroir (appa¬ 
raissant entre 16 et 24 mois) annonce l’estompage 
de l’amnésie infantile, dans la mesure où l’enfant 
dispose alors d’un schéma ue soi à partir duquel les 
souvenirs autobiographiques peuvent être orga¬ 
nisés. Cependant, Reese (2002) a montré que t?‘ 
dans le développement, les habiletés autobiogra¬ 
phiques sont reliées à la reconnaissance de soi 
dans un mircir, mais que vers la fin de l’âge présco¬ 
laire, le style de remémoration de ia mère éclipsait 
l’influence de la reconnaissance de soi sur le déve¬ 
loppement de la mémoire autobiographique. Il 
semble donc que la reconnaissance de soi dans un 
miroir ne constitue qu’un des éléments impliqués 
dans la compréhension de soi dans le temps. La 
relation entre le « self » présent et le « self »• passé 
ne semble être .comprise chez les enfants de 4 et 5 
ans mais pas chez les enfants de 3 ans. En effet, 
Povinelli, Landry, Theall, Clark et Castille (1999) ont 
soumis des enfants à une tâche de classement de 
cartes, laquelle était filmée. Subrepticement, l’exa¬ 
minateur plaçait un autocollant sur la tête de l’enfant. 
Quelques minutes plus tard, l’enfant regardait l’enre¬ 
gistrement vidéo du jeu. La plupart des enfants poin¬ 
taient et nommaient leur image, sur l’écran. Par 
contre, alors que la plupart des enfants relevaient la 

enfants de" 4 et 5 ans essayaient de ïe retirer, 
contrairement aux enfants de 3 ans. Ces données 
indiquent que vers 4 ans, l’enfant commence à avoir 
une conception temporelle de soi, en reliant le soi 
passé et le soi présent, ce qui constitue un prérequis 
indispensable pour la mémoire autobiographique. 

La mémoire autobiographique dépend non seule¬ 
ment de la conscience de soi dans le passé, mais 
aussi d’une conscience des autres avec qui on a 
partagé le passé, ainsi que d’une conscience que 
les autres peuvent se remémorer le passé différem¬ 
ment. Dans les épisodes de remémoration d’un 
événement associant mère et enfant, il existe des 
moments durant lesquels les deux protagonistes 
sont en désaccord sur les faits vécus durant l’évé¬ 
nement, sur les émotions ressenties ou sur les 
évaluations concernant cet événement. Ces 
moments de désaccord amènent l’enfant à 
comprendre que les souvenirs sont des représenta¬ 
tions de ce qui s’est passé et que différentes 


personnes peuvent se souvenir de différents 
aspects de l'événement vécu ou avoir une autre 
interprétation ou réaction émotionnelle. Cette capa¬ 
cité est clairement associée au développement d° 
théorie de l’esprit de l'enfant : il a d’ailleurs été 
montré que théorie de l’esprit et mémoire autobio¬ 
graphique étaient reliés (Perner, 2000). 

En résumé, le développement de la mémoire 
autobiographique durant les années préscolaires est 
relié au développement des capacités langagières et 
à la conscience de sci et des autres dans le ternes. 
Ces capacités se développent graduellement et de 
façon différente ssion les .enfants et elles.émergent 
dans le contexte des interactions sociales avec les 
adultes. Selon Fivush et Nelson (2004), le dévelop¬ 
pement des capacités mnésiques de base et de leurs 
soubassements cérébraux constituent évidemment 
les fondements de la mémoire autobiographique. 
Cependant, le contexte social et culturel dans lequel 
la mémoire autobiographique émerge façonne la 
manière avec laquelle les personnes vont développer 
des souvenirs du passé personnel. Ainsi, outre des 
différences culturelles (notamment entre cultures 
occidentales et orientales), des différences de genre 
ont été observées dans le profil de remémoration : 
les femmes adultes ont des souvenirs autobiogra¬ 
phiques plus longs, plus détaillés, plus vivaces et 
plus émotionnellement chargés et elles récupèrent 
leur premier souvenir à un âge plus précoce que les 
hommes (Pillemer, 1998). Dans la même ligne, les 
mères ont des remémorations plus élaborées et plus 
, J ^otii?nn^lé? s ^,p6S^ri e eÿdeJeurs.Ttl^s?iqHeyde? 
leurs fils (Fivush & Bucknèr, 2003). 

Le développement de la mémoire autobiogra¬ 
phique, dans ses composantes sémantiques et 
épisodiques, a récemment été évalué par Piolino, 
Hisland, Ruffeveille, Matuszewski, Jambaqué et 
Eustache (2007). Ils ont demandé à 43 enfants âgés 
de 7 à 13 ans (répartis en trois groupes d’âge : 7-8, 
9-10, 11-13) de rappeler des informations de leur 
passé personnel : des informations autobiogra¬ 
phiques de nature sémantique (par exemple, les 
noms des camarades de classe) et des évén^ents 
épisodiques issues de trois périodes de vie (la scola¬ 
rité actuelle, l’année scolaire précédente et les 
années scolaires antérieures). En ce qui concerne 
les épisodeSi il était demandé-aux enfants de 
rappeler des événèments qui ne duraient pas plus 
d'un jour et qu’ils pouvaient revivre avec des détails 
et situer dans un contexte spatial et temporel. Il leur 
était aussi demandé de rappeler ces événements 
avec autant-de détails que possible. A l’exception 
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des épisodes de l’année scolaire en cours, le rappel 
des épisodes était basé sur trois thèmes : un événe¬ 
ment scolaire, un voyaae ou les vacances et un 
événement familial. Chaque événemei.. .écupéré 
était coté sur une échelle à 4 niveaux prenant en 
compte la spécificité du contenu, la détermination du 
contexte spatio-temporel et la présence de détails 
spécifiques, notamment de nature phénoménolo¬ 
gique (émotions, images, pensées, etc.). Par 
ailleurs, les états de conscience associés au rappel 
des événements étaient évalués via la procédure 
« Know/Remember/Guess ». Des différences liées à 
l’âge (avec une meilleure,^performance, en fonction 
de l’avancement en âge) ont été observées dans le 
rappel des épisodes autobiographiques, aiors 
qu’une relative invariance développementale était 
relevée pour le rappel des informations séman¬ 
tiques. Des effets d’âge ont également été notés 
dans le nombre de réponses « Remember » et leur 
justification en termes d’informations contextuelles 
récupérées (factuelle, spatiale et surtout tempo¬ 
relle). En ce qui concerne le groupe d’âge 7-8, leur 
principale difficulté concernait la capacité de fournir 
des justifications à leurs réponses « Remember » en 
termes de détails phénoménologiques et personnels 
tels que des sentiments ou autres détails affectifs. 
Ce dernier résultat pourrait être interprété en consi¬ 
dérant les relations entre le développement de la 
mémoire autobiographique et la compréhension de 
ses propres états mentaux dans le passé (voir 
Fivush & Nelson, 2004). Cette absence de consis- 
^tanoeFentretésTéponsesî*.Remember"»;etTeurjusti- ;i r 
ficatiori n’était par contre plus relevée chez les 
enfants plus âgés. Enfin, le fait que les enfants plus 
âgés rappellent des épisodes spécifiques et détaillés 
correspondant à des périodes d’encodage qui susci¬ 
tent uq faible rappel de la part des enfants les plus 
jeunes, suggère que les difficultés des enfants plus 
jeunes seraient liées à un problème de récupération 
et non d’encodage. Plus précisément, le fait que la 
spontanéité du rappel et le degré de conscience 
autonoétique (des réponses « Remember » justi¬ 
fiées) prédisent de façon consistante la spécificité 
des événements, indique que les difficultés des 
enfants les plus jeunes seraient attribuables à une 
moins bonne efficience des processus de récupéra¬ 
tion- stratégique, en lien avec un développement 
ençbre imparfait des fonctions exécutives 
(lesquelles, comme on l’a vu précédemment, conti¬ 
nuent. de se développer durant l’adolescence et le 
début de l’âge adulte). De façon plus générale, ces 
résultats indiquent que les composantes séman¬ 


tiques et épisodiques de la mémoire autobiogra¬ 
phique se développent différemment et que la ! 
conscience autonoétique (la capacité de voyager 
dans le te.,,ps) est la dernière caractéristique de la 
mémoire autobiographique à se développer. 

En ce qui concerne le développement des capa¬ 
cités à se projeter dans le futur, Busby et Suddenriorf 
(2005) ont demandé à des enfants de 3, 4 et 5 ans , 
de rappeler quelque chose qu’ils ont effectué hier et 
de fournir quelque chose qu’ils vont faire demain ei 
aussi de dire quelque chose qu’ils n’ont pas fait hiar 
et quelque chose qu’ils ne vont pas faire demain. 
Une majorité des enfants de 4 ans et des enfants de v 
5 ans, mais seulement une minorité des enfants de 3 , 
ans étaient capables de rapporter des événements 
qu’ils avaient vécus hier et qu’ils vivraient demain. 
Par ailleurs, les résultats montrent que la capacité de 
rapporter des événements passés et futurs se déve¬ 
loppe en même temps, confirmant ainsi que ces deux 
aspects sont intimement liés. Ces données suggè¬ 
rent donc que la capacité de voyager mentalement 
dans le temps se développe durant la période 
préscolaire et que la mémoire des épisodes passés 
et la projection épisodique dans le futur émergent en 
tandem. Néanmoins, des études ultérieures devront . 
se pencher sur ce qui sous-tend les performances 
faibles des enfants de 3 ans, afin de voir s’il s'agit " 
bien de difficultés spécifiques à voyager dans le 
temps ou si des facteurs plus généraux (par exemple 
de compréhension) sont en jeu. Par ailleurs, une , 
procédure permettant d’explorer le voyage mental ; 

5 JîSURHee périodeîmtjîns p réeisedevraftêtre. adoptées^ 
afin d’explorer les capacités de projection dans le 
futur dans une condition de réponse moins 1 
contrainte. ,j 

NEUROPSYCHOLOGIE DE LA MÉMOIRE I 

AUTOBIOGRAPHIQUE CHEZ L’ENFANT jj, 

Peu de recherches ont effectué une exploration 
détaillée de la mémoire autobiographique chez des . 
patients cérébro-lésés. Néanmoins, Temple et ■ 
Richardson (2004, 2006) ont mis en évidence deux 
profils distincts chez les enfants C.L. et M.M. avec 
amnésie développementale que nous avons décrits 
précédemment. En effet, M.M. présentait un déficit 
de la mémoire autobiographique, tant dans sa 
composante sémantique (rappel de faits issus de M 
l’histoire personnelle, tels que le nom de la première 
école) que dans sa composante épisodique (rappel , ■ 
d’événements spécifiques personnellement vécus). . ! 
Par contre, chez C.L., les deux composantes étaient •) 






Les troubles de la mémoire - Troubles de la rétention à long terme 


intactes et donc, en dépit de troubles sémantiques 
importants affectant les connaissances générales et 
la connaissance des mots, elle obtenait de perfor¬ 
mances dans les normes aux question c séman¬ 
tique personnelle. 

Par ailleurs, Maguire, Vargha-Khadem et Mishkin 
(2001) ont réalisé une étude par résonance magné¬ 
tique nucléaire fonctionnelle chez un des patients 
décrits par Vargha-Khadem et ai. (1997) et Gadian et 
ai. (2000) et présentant une amnésie développemen¬ 
tale (le patient Jcn, dont nous avons déjà largement 
décrit les performances) dans une tâcha de récupéra¬ 
tion devénements autobiographiques personnels, de 
faits autobiographiques, de connaissances générales 
et d’événements publics. Les résultats ont globale¬ 
ment montré que ce patient activait le même réseau 
cérébral que les personnes de contrôle. Cependant, 
ce réseau présentait une connectivité atypique : ainsi, 
durant la récupération d'événements autobiogra¬ 
phiques, les personnes de contrôle montraient un 
accroissement de la connectivité effective entre le 
cortex parahippocampiqùé et l’hippocampe, ce qui 
n’était pas observé chez Jon qui présentait plutôt une 
interaction accrue entre l’hippocampe et le cortex 
rétrosplénial et entre le cortex rétrosplénial et le cortex 
frontal médian. Par ailleurs, le réseau activé chez Jon 
était plus largement distribué (bilatéralement plutôt 
que latéralisé à gauche) que chez les participants de 
contrôle. Ces données suggèrent ainsi que l’atteinte 
hippocampique précoce survenue chez Jcn a 
empêché la mise en place normale d’un réseau 
mnésique plus focalisé;.vPIus généralement, elles 
montrent également comment üne altération de la 
connectivité entre régions cérébrales peut constituer 
un indicateur important de trouble mnésique, et en 
particulier de la mémoire autobiographique. 

LA MÉMOIRE PROSPECTIVE 

La mémoire prospective renvoie aux situations 
dans lesquelles la personne doit se souvenir de 
choses à faire dans le futur, comme rendre un livre 
au bon moment à la bibliothèque ou emporter son 
équipement de gymnastique le jour venu. La 
mémoire prospective est intimement liée à des 
domaines plus larges du comportement et en parti¬ 
culier, aux comportements planifiés. En consé¬ 
quence, elle joue un rôle essentiel dans la formation 
d’une image de soi en tant que personne fiable, effi¬ 
cace et bien organisée. 


Selon Harris (1984), il s’agit d’établir une distinc¬ 
tion dans les tâches de mémoire prospective entre 
d'une part les tâches uniques/tâches doubles et 
d’autre part les tâches simples/tâches composées. 
Dans les tâches uniques, I action dont il faut se 
souvenir est une partie de l’action principale en 
cours et il existe un seul but (par exemple, se 
souvenir de mettre le sachet dans la théière quand 
on prépare du thé) ; dans les tâches doubles, il y a 
deux buts et une des actions n° fait habituellement 
pas partie de i’autre (par exemple, se souvenir 
d’achete r du pain en revenant du travail implique 
deux activités ; retourner chez soi et acheter du 
pain). La distinction tâches simples/tâches compo¬ 
sées peut être illustrée en comparant deux tâches 
doubles ; se souvenir d’acheter du pain sur le 
chemin de retour du travail et se souvenir d’arrêter 
ses activités à 16 heures pour aller chercher sa fille 
à l’école. Dans la première situation, c’est l’activité 
interrompue elle-même qui doit être contrôlée car 
c’est le déroulement de l’activité qui détermine 
quand l’interruption doit se produire (c’est-a-dire 
quand la personne doit interrompre son trajet pour 
entrer dans la boulangerie) ; on parlera dans ce cas 
de tâche simple. Dans la deuxième situation, il s’agit 
de contrôler un indice non relié à l’activité inter¬ 
rompue (c'est-à-dire contrôler une horloge ou sa 
montre pour interrompre son activité à 16 heures) : 
dans la mesure où un processus indépendant de 
l’activité doit être contrôlé, on parlera de tâche 
composée. Einstein et McDaniel (1990) proposent 
quant à eux de .distinguer deux types de situations., 
de mémoire prospective ; les situations dites "event- 
based” où l’action doit être effectuée lorsque 
survient un événement donné (par exemple, lorsque 
nous devons penser à transmettre un message à 
quelqu’un la prochaine fois que nous le voyons) et 
les situations “time-based” dans lesquelles la réali¬ 
sation de l’action dépend de l’écoulement d’une 
certaine durée (par exemple, ne pas oublier d’enre¬ 
gistrer le film qui commence dans une heure). 

En ce qui concerne le développement de la 
mémoire prospective, i! apparaît que la mémoire 
prospective « event-based » est présente chez les 
enfants en âge préscolaire (Guajardo & Best, 2000 ; 
Kliegel & Jâger, 2007) et continue à se développer à 
mesure que les enfants deviennent plus habiles 
dans ^utilisation des informations externes leur 
servant d’indice pour la récupération de l’action à 
réaliser. Ainsi, dans un travail récent, Kliegel et 
Jâger (2007) ont examiné la mémoire prospective 
« event-based » chez des enfants de 2, 3, 4, 5 et 6 
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ans. Les enfants devaient effectuer une activité 
continue (dénommer des images) et quand ils 
voyaient une image spécifique (par exemple, une 
imayi de pomme), ils devaient la placer dans une 
boite. Les résultats montrent que les premiers 
signes de mémoire prospective apparaissent chez 
les enfants dès 3 ans, mais que ceux-ci obtiennent 
néanmoins des oerformances inférieures à celles 
des trois autres groupes. Dès 3 ans, les enfants 
peuvent aussi utiliser des aides externes (une 
pomme réelL-. placée en face de l'enfant) comme 
indice pour améliorer leurs performances en 
mémoire prospective. Enfin, il apparaît que ies 
parents peuvent correctement estimer les capacités 
de mémoire prospective de leurs enfants au moyen 
d'une version modifiée du « Prospective and 
Rétrospective Memory Questionnaire » (PRMQ ; 
Crawford, Smith, Maylor, Délia Sala & Logie, 2003). 
De même, Wang. Kliegel, Liu et Yang (2007) ont 
examiné chez des enfants de 3, 4 et 5 ans les 
performances dans une tâche de mémoire prospec¬ 
tive qui requiert également des interruptions dans la 
réalisation d'une tâche continue. Ils montrent que les 
deux grouDes d’enfants plus âgés réalisent mieux la 
tâche de mémoire prospective, même si les enfants 
de 3 ans sont néanmoins capaDles de réaliser cette 
tâche dans une certaine mesure. Par ailleurs, ils 
observent également que les capacités de mémoire 
rétrospective sont reliées aux capacités de mémoire 
prospective et que la capacité de contrôle inhibiteur 
requis pour l'interruption de la tâche constitue un 
"facteurimpoTtantdans-laperfoFmanceerr mémoire; 
prospective'. 

Wang, Kliegel, Yang et Liu (2006) ont exploré 
quant à eux les différences liées à l’âge au cours de 
l’adolescence dans une tâche de mémoire prospec¬ 
tive « event-based ». Les 341 participants âgés de 
13 à 22 ans devaient réaliser une tâche consistant à 
remplir des questionnaires ou des problèmes de 
mathématiques. La tâche de mémoire prospective 
exigeait que les participants se souviennent de 
produire une réponse particulière quand ils étaient 
confrontés à un stimulus donné (un mot négatif) 
durant la tâche courante. Les résultats montrent une 
meilleure performance en mémoire prospective chez 
les jeunes adultes que chez les adolescents. De 
plus, quand l'accent était mis sur la réalisation de la 
tâche courante ou sur la réalisation de la tâche pros¬ 
pective, la performance des adolescents en 
mémoire prospective bénéficiait plus de la focalisa¬ 
tion sur la tâche prospective que la performance des 
jeunes adultes. Les auteurs ont interprété ces résul¬ 


tats en suggérant que les adolescents ont des 
ressources exécutives plus limitées et qu’ainsi ils 
profitent plus de l’orientation de leurs ressources 
vers la tâch" -‘e mémoire prospective. Enfin, en ce 
qui concerne la mémoire prospective « time- 
based », il a été montré qu’elle se développait entre 
7 et 12 ans (Ceci, Baker & Bronfenbrenner, 1938 ; 
Kerns, 2000), à mesure que les enfants deviennent 
plus efficaces dans l’application de stratégies de 
contrôle du temps, lesquelles semblent recruter plus 
de ressources de traitement et de capacités exécu¬ 
tives (Martin, Kliegel & McDaniel, 2003). 

: Les troubles de ia mémoire prospective comptent 
parmi les difficultés dont se plaignent le plus les 
patients cérebro-lésés adultes (Kinseila étal., 1996 ; 
Shum, Valentine & Cutmore, 1999) et ils sont égale¬ 
ment très sensibles à un processus dégénératif 
(Hupperi & Beardsall, 1993). En dépit de ce constat, 
fort peu d’études ont tenté d’identifier la nature de 
ces troubles de mémoire prospective. Néanmoins, 
Groot, Wilson, Evans et Watson (2002) ont exploré 
les performances de patients adultes avec lésion 
cérébrale, d'étiologie variée, au « Cambridge 
Prospective Memoiy Test ». Cette batterie de tests 
comporte 4 tests « time-based » et 4 tests « event- 
based ». Les résultats montrent que les scores aux 
tests de mémoire prospective sont significativement 
reliés aux scores obtenus aux tests de mémoire 
épisodique et de fonctions exécutives. Par ailleurs, 
les participants ont plus de difficultés aux tests 
« time-based » qu’aux tests « event-based », vrai¬ 
semblablement .du faiLqae-les tests « time-based^.»,>rn 
sont plus dépendants des fonctions exécutives. 

L exploration des troubles de la mémoire pros¬ 
pective consécutifs à une lésion cérébrale chez l’en¬ 
fant a également suscité très peu d’études. On peut 
néanmoins mentionner le travail récent de Ward, 
Shum, McKinlay, Baker et Wallace (2007) qui ont 
comparé 14 enfants et 14 adolescents ayant été 
victimes d’un traumatisme crânien, à 25 enfants et 
23 adolescents de contrôle. Les participants 
devaient effectuer une tâche de décision lexicale 
(décide- c ’ une série de lettres constituait un mot ou 
un non-mot), certaines séquences étant courtes et 
présentées plus lentement (exigence basses) et 
d’autres longues et présentées plus rapidement 
(exigences élevées). En ce qui concerne la tâche de 
mémoire prospective, les participants devaient 
presser une clé quand certains mots ou non-mots 
apparaissaient en italiques. Globalement, les partici¬ 
pants traumatisés crâniens (enfants et adolescents) 
ont obtenu des performances plus faibles en 
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mémoire prospective que les personnes de contrôle. 
Par ailleurs, les performances des participants 
étaient plus faibles en condition d'exigences élevées 
qu’en condition d’exigences basses et les enfants 
obtenaient des performances plus, faibles que .les 
adolescents, sans interaction entre le groupe d’âge 
et la présence d’un traumatisme crânien. Par contre, 
la diminution de performance entre les conditions 
d’exigences élevées et basses était plus importante 
chez les adolescents avec traumatisme crânien que 
chez les adolescents sans traumatisme crânien, une 
différence qui n'était pas observée entre les enfants 
avec et sans traumatisme crânien. Enfin, la perfor¬ 
mance à la Tour de Londres (une tâche évaluant les 
fonctions exécutives, notamment d’initiation et de 
planification) constituait un important prédicteur de 
la performance des participants traumatisés 
crâniens en mémoire prospective, dans la condition 
d’exigences élevées. Par contre aucun lien n’a été 
observé avec la performance aux tâches de Stroop 
et de « self-ordered pointing ». Cette étude confirme 
l’existence d’une relation entre mémoire prospective 
et fonctions exécutives, mais des recherches ulté¬ 
rieures mériteraient d’être entreprises afin de répli¬ 
quer l’effet spécifique des exigences de la tâche sur 
les adolescents traumatisés crâniens (en explorant 
un plus grand nombre de personnes). Il s’agirait 
également de mieux caractériser les relations entre 
la mémoire prospective et les fonctions exécutives 
(en utilisant des tâches évaluant des fonctions 
exécutives plus spécifiques), mais aussi entre la 
mémoire prospective et la mémoire épisodique. 

La mémoire prospective constitue une des 
composanies-clés de la réalisation des tâches 
multiples (*< multitasking »), lesquelles exigent 
plusieurs intentions différées et sont caractéristiques 
de beaucoup de situations de la vie quotidienne (du 
type « Je dois me rendre au travail, organiser ma 
présentation pour cet après-midi et me souvenir 
d'àllèr chercher les enfants à l’école »). Les situa¬ 
tions de mémoire prospective complexe (comme les 
tâches multiples) dépendent de faiçon cruciale de la 
capacité à désengager et engager l’attention « au 
bon moment » et de la capacité à allouer de façon 
flexible les ressources attentionnelles vers les 
stimuli internes (les plans de réalisation de la tâche) 
et les stimuli externes (voir Burgess, Sîmons, 
Dumontheil & Gilbert, 2005). Plus généralement, la 
mémoire prospective complexe met en oeuvre un 
ensemble de processus cognitifs se produisant 
durant quatre étapes : l’intention est formée (forma¬ 
tion de l’intention ou planification) : il s’ensuit un 


délai durant lequel la personne est occupée à une 
autre tâche et l’intention est maintenue en mémoire 
(rétention de l’intention) ; après ce délai, l’intention 
est amenée à l'esprit de la personne, de sa propre 
initiative (initiation de l’intention) ; puis l’intention est 
réalisée selon le plan (exécution de l’intention). Dans 
un travail récent, Kliegel, Ropeter et MacKinley 
(2006) ont examiné la performance de 20 enfants 
avec déficit d’attention et hyperactivité (âge moyén : 
8 ans 9 mois) et 20 enfants de contrôle à chacune 
des étapes de la mémoire prospective, en utilisant 
un paradigme « multitâches » informatisé, élaboré à 
partir de la tâche des « Six éléments » de Shallice et 
Burgess (1991). Le principe de cette procédure est 
que l’enfant doit planifier la réalisation différée de 
différents jeux (sous-tâches) et exécuter le plan ulté¬ 
rieurement en réponse à un indice d’initiation, et ce 
en travaillant durant un temps limité de 2 minutes. 
Les résultats montrent que les enfants avec déficit 
d’attention et hyperactivité manifestent des diffi¬ 
cultés à former des intentions différées, corfflfrié l’îrF 
diquent une planification impulsive et une faible 
rétention et implémentation de leurs plans. En outre, 
ils montrent une réalisation rapide des tâches 
multiples (un « swiîching >* rapide entre sous- 
tâches), mais cela se fait au détriment de l’exacti¬ 
tude dans l’exécution des intentions. Cette étude 
indique que la procédure élaborée par Kliegel et ai 
constitue un outil prometteur pour explorer la 
mémoire prospective chez les enfants cérébro- 
lésés. 


ÉVALUATION DE LA MÉMOIRE À 
LONG TERME CHEZ L’ENFANT : 
ÉTAT DES LIEUX ET PERSPECTIVES 


Il existe actuellement pe^ d’outils d’évaluation 
permettant à la fois d’identifier cliniquement (sur les 
bases de normes détaillées) et de comprendre la 
nature des difficultés de mémoire à long terme affec¬ 
tant des enfants de differents âges. Cette caience est 
encore plus manifeste dans les pays francophones. 
En fait, les neuropsychologues clinicien(ne)s 
travaillant auprès d’enfants victimes d’une lésion 
cérébrale disposent essentiellement d’une série de 
tâches de mémoire explicite (de rappel libre, rappel 
indicé et de reconnaissance) portant sur divers types 
de matériel et destinées principalement à des 
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2006). L’outil principal'd’évaluation de la mémoire propose des situations d’évaluation analogues aux 

chez l’enfant de 5 à 16 ans est l’échelle de mémoire activités mnésiques quotidiennes. Les sous-tests qui 

pour enfants (CMS ; Cohen, 2001). Elle comporte composent cette épreuve impliquent de se souvenir 

des épreuves de mémoire sur matériel verbal d’entreprendre certaines tâches (mémoire prospec- 

(rappel immédiat et différé dé récits ; apprentissage tive) ou de retenir une information nécessaire à un 

de paires de mots en trois essais suivi après un délai fonctionnement mnésique quotidien -adéquat : 

de tâche de rappel et de reconnaissance ; appren- rappel d’un nom, rappel d’un objet caché, rappel 

tissage d’une liste de mots avec liste interférente et d’un rendez-vous, rappel immédiat et différé d’une 

après un de!"!, une condition de rappel et de recon- histoire, rappel immédiat et différé d’un court trajet, 

naissance) et des tâches mnésiques sur matériel rappel immédiat et différé d’une image, reconnais- 

visuospatial (mémorisation de la localisation spatiale sance de visages et questions d’orientation. Afin 

de points sur une grille en trois essais et avec rappel d’illustrer l’utilisation de cette batterie, on peut 

différé ; une épreuve de reconnaissance immédiate mentionner l’étude de Briscoe, Gathercole et Marlow 

et différée de visages non familiers ; une épreuve de (2001) qui ont adopté cet outil pour explorer la 

rappel immédiat et différé de personnages, de leur mémoire de 20 enfants nés très prématurément (nés 

position et de leur action, à partir de l’observation de à ou avant 32 semaines de gestation et âgés entre 

quatre scènes visuelles). Des épreuves de rappel et 4 et 6 ans) et de 20 enfants nés à terme. Les résul- 

de reconnaissance sont également intégrées au tats montrent que les difficultés de mémoire dans 

sein du Bilan Neuropsychologique de l’Enfant . des situations de la vie quotidienne ne constituent 
^NE.PSY ; Korkman, Kirk & Kemp, 2003)cEn effet, - pas une caracté ristique Jlé&k’i. 

dans le NEPSY, on relève une tâche de rappel libre prématurément et que leur performance est forte- 

et indicé de récits en immédiat et différé, une tâche ment liée à leur capacité de langage réceptif mais 

de reconnaissance immédiate et différée de visages pas à leur capacité cognitive générale. Néanmoins, 

non familiers, une tâche d’apprentissage associatif trois enfants obtiennent des scores se situant dans 

prénom-visage en 5 essais avec rappel différé ei la tranche déficitaire du RBMT et chez deux de ces 

une tâche d’apprentissage d’une liste de 15 mots en enfants, le trouble de mémoire ne peut pas être 

5 essais (avec ensuite apprentissage d’une prédit par la capacité de langage réceptif. Ces 

deuxième liste et rappel de ià première). Ces données indiquent que les problèmes de mémoire 

épreuves de mémoire sont destinées à des enfants évalués au moyen du RBMT ne constituent pas une 

entre 5 et 12 ans (7 à 12 ans pour l’apprentissage de caractéristique générale des enfants prématurés, 

listes de mots).- La Batterie d’efficience mnésique Néanmoins, elles suggèrent l’existence d’un risque 

(BEM 144; Signoret, 1991) est également appli- accru de difficultés mnésiques dans la population 

cable à des enfants dès 7 ans (Jambaqué, d’enfants prématurés, risque qui pourrait être plus 

Dellatolas, Dulac & Signoret, 1991). Elle contient important si l’exploration portait sur des enfants à 

une tâche de rappel immédiat et différé d’une risque plus élevé de trouble hypoxique, 
histoire et d’une figure géométrique, une tâche d’ap- Comme cela a déjà été précédemment 

prentissage en trois essais avec rappel libre et mentionné pour la version destinée aux adultes (Van 

immédiat d’une liste de 12 mots, une tâche d’ap- der Linden et a!., 2000), le RBMT Enfants a princi- 

prentissage de paires de mots et de figures et une paiement un intérêt diagnostique mais ne permet 

tâche de ieccnnaissar.ee différée à choix torcé de pas réellement de formuler une hypothèse quant à la 

phrases et de figures. D’autres tests de mémoire nature "’u trouble. En effet, les informations fournies 

explicite sent éçaiement souvent utilisés chez l’en- par les sous-tests qui le composent sont très limi¬ 
tant comme l’épreuve des 15 mots de Rey ou des 15 tées et, en tout cas, ne suffisent pas à épuiser la 

signes de Rey (Rey, 1966), mais les normes dispo- complexité des variables en jeu dans chaque activité 

nibles sont très limitées. explorée. Ainsi, comme nous l’avons vu, les 

Par ailleurs, une adaptation en langue française variables pertinentes et les sources d’erreurs dans 

du « Rivermead Behavioural Memory Test for les activités de mémoire prospective sont 

Childre - (RBTM Enfants; Wilson étal., 1991b) a nombreuses et peuvem certainemer* pas être 
également été élaborée et est administrable à des explorées au moyen d’une ou deux tâches simples 

enfants entre 5 et 10 ans (la version originale comme le fait le RBMT Enfants. La formulation d’hy- 

élaborée par Wilson, Cockburn & Baddeley, 1994, pothèses précises sur la nature des processus impli- 
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outils qui, tout en gardant une bonne validité écolo¬ 
gique, ont été élaborés sur la base d’un modèle 
théorique. 

Comme on l'a indiqué, le fonctionnement de la 
mémoire épisodique et son développement reposent 
sur de très nombreux processus. De ce point de vue, 
l’exploration de la mémoire épisodique chez l’enfant 
devrait s’appuyer sur des tâches permettant d’ex- 
piorer des aspects plus spécifiques, tels que la 
mémoire des informations contextuelles (tempo¬ 
relles, spatiales, source), la capacité de « binding »», 
la sensibilité aux interférences, les processus de 
familiarité et de recollection en reconnaissance ou 
encore le taux d'oubli. Parmi les rares épreuves 
permettant d’émettre des hypothèses plus spéci¬ 
fiques sur le fonctionnement mnésique d’un enfant, 
il faut mentionner le « California Verbal Learning 
Test-Children version » (CVLT-C ; Delis, Kramer, 
Kaplan & Ober, 1994). Plusieurs équipes (notam¬ 
ment en Belgique, au Québec et en Suisse) en ont 
élaboré une version en langue française, et une 
version officielle et étalonnée devrait vraisemblable- 
ment voir le jour dans un futur proche. Dans cette 
tâche (adaptée de la version pour adultes), l’enfant 
doit tout d'abord mémoriser, en 5 essais, une liste 
comportant 15 mots appartenant à 3 catégories 
sémantiques (liste A). Ensuite, l’enfant doit 
apprendre une seconde liste de 15 items en un seul 
essai (la lista B). Il est alors soumis à des tâches de 
rappel libre et indicé de la liste A (délai court). Après 
un délai de 20 minutes, il est à nouveau confronté à 
desTâçfees^eiappelflib^aa’.indiÇëT&^liste A (délâK^ 
long). Enfin,-une tâche de reconnaissance lui est 
administrée, dans laquelle il doit reconnaître les 
items de la liste A parmi des distracteurs (répartis en 
proches sémantiques, proches phonologiques, mots 
de la liste E et distracteurs neutres). 

Comme aucune indication particulière n’est 
fournie à l’enfant lors de la phase d’encodage, ceci 
permet d’observer sa performance “spontanée" lors¬ 
qu’il est confronté à une liste de 15 mots organi¬ 
sâmes en catégories (un indice de groupement 
sémantique pouvant être calculé pour les essais de 
1 à 5). Par ailleurs, la présentation de la liste B 
permet de mesurer la sensibilité à l’interférence 
proactive (c’est-à-dire la difficulté à apprendre un 
nouveau matériel en raison de l’apprentissage préa¬ 
lable d’un autre matériel, et identifiée par la faible 
performance pour la liste B par rapport à la liste A). 
Ensuite, lorsque l’enfant doit rappeler à nouveau un 
maximum de mots de la première liste, il est possible 
d’estimer la sensibilité à l’interférence rétroactive 


(c'est-à-dire la difficulté à rappeler une information 
préalablement mémorisée en raison de I apprentis¬ 
sage d’une information interférente, et identifiée par 
la faible performance r appei uore de la liste A 
après délai court par rapport au rappel du cinquième 
essai de cette même liste). Un maintien faible des 
acquis lors de l’essai de rappel libre après un Icng 
délai en comparaison à l’essai de rappel libre après 
un délai court pourra être considéré comme le reflet 
d’un taux d’oubii rapide. Le rappel libre des mots de 
la première liste est suivi d'un rappel indicé pour ces 
mêmes mots, ce qui donnera des informations quant 
à l’efficacité d’une aide au rappel, une dissociation 
rappel libre/rappel indicé pouvant suggérer un 
problème lié à la mise en place d’une stratégie effi¬ 
cace de récupération. De même, un score de discri¬ 
mination en reconnaissance (prenant en compte à la 
fois les réponses correctes et les réponses incor¬ 
rectes) meilleur que le score en rappel libre après un 
long délai pourra aussi être interprété comme 
suggérant une difficulté de récupération, 
vs. En fait, plusieurs études ont exploré la structure 
factorielle du CVLT-C et n’ont pas confirmé l’en¬ 
semble des facteurs considérés comme pouvant être 
évalués au moyen de cette tâche. Ainsi, Mottram et 
Donders (2005) ont plutôt montré, chez des enfants 
traumatisés crâniens, qu’un modèle à 4 facteurs était 
le plus adéquat. Ce modèle distingue : l’empan atten- 
tionnel (performance au premier essai de rappel de 
la liste A, performance en rappel pour la liste B et le 
pourcentage de mots rappelés se situant au milieu 
^tTJeTâ T Hste'rA),^réffieacitfi^d&TâppréFrttssàge"(p‘effGir--' 
mance en rappel de la liste A à l’essai 5 et consis¬ 
tance du rappel au travers des différentes 
présentations de la liste A), le rappel différé (la perfor¬ 
mance aux phases de rappel libre et indicé, après 
court et long délais, et le nombre de reconnaissances 
correctes) et le rappel incorrect (nombre total d’intru¬ 
sions de mots incorrects durant les essais de rappel 
libre et indicé et le nombre de fausses reconnais¬ 
sances). Plus récemment, Griffiths, Sherman, Slick, 
Lautzenhiser, Westerveld et Zaroff (2006) ont globa¬ 
lement retrouvé, chez des enfants épileptiques, la 
même structure factorielle, si ce n’est que le facteur 
« rappel différé » a été scindé en rappel libre différé 
(la performance aux phases de rappel libre, après 
court et long délais) et en rappel indicé différé (la 
performance aux phases de rappel indicé, après 
court et long délais, et le nombre de reconnaissances 
correctes). Ces résultats indiquent qu’une interpréta¬ 
tion multifactorielle des indices quantitatifs du CVLT- 
C peut être utilisée à des fins cliniques. 
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Malheureusement, on ne dispose pas à l’heure 
actuelle de tâches permettant d’évaluer clinique¬ 
ment la mémoire épisodique dans ses manifesta¬ 
tions les plus précc”: (avant 5 ans). De même, il 
n’existe pas de tâches validées et publiées permet¬ 
tant l’évaluation de la mémoire procédurale ou des 
systèmes de représentation perceptive. En ce qui 
concerne la mémoire sémantique, les neuropsycho¬ 
logues pourront avoir recours aux différents sous-tests 
de vocabulaire, d’information, de compréhension, de 
similitudes, d’identification de concepts ou de raison¬ 
nement verbal de la WISC (Wechsler, 2005), à la 
tâche de dénomination de personnages et de lieux 
connus, la tâche de vocabulaire et la tâche d’infé¬ 
rences ou devinettes verbales de l’échelle d’intelli¬ 
gence K-ABC (Kaufman & Kaufman, 1993), ainsi 
qu'à des tâches de fluence verbale et de dénomina¬ 
tion (Dunn, Thériault-Wnalen & Dunn, 1993; 
Jambaqué & Dellatolas, 2000). Mais, ici encore, des 
tâches sémantiques plus sophistiquées et moins 
multidéterminées s'avéreraient nécessaires. 

CONCLUSIONS 

La description et l’explication de changements 
liés à l’âge dans le fonctionnement de la mémoire à 
long terme nécessite la mise en place de multiples 
niveaux d’analyse : neurobiologique, psychologique, 
social et culturel (Bauer, 2007). Ainsi, par exemple, 
nous avons vu combien le développement de la 
^mén^iréâutobiogi^hiquepQUVaf^&trespêcffrqEK^ 
ment influencé par l’environnement familial, social et 
culturel dans lequel baigne l’enfant. Un autre facteur, 
non développé dans ce chapitre mais abordé dans 
le chapitre de Majerus et Poncelet (ce livre), 
concerne la contribution de la mémoire à court terme 
à la mémoire à long terme (en particulier pour l’ap¬ 
prentissage du vocabulaire). Cette extrême 
complexité dans les facteurs qui déterminent le 
développement de la mémoire à long terme et l’im¬ 
portante variabilité interindividuelle dans les perfor¬ 
mances mnésiqucc des enfants qui en découle rend 
très difficile à la fois i’identification et l’interprétation 
des déficits mnésiques consécutifs à une atteinte 
cérébrale chez l’enfant. 

L’évaluation des troubles de la mémoire à long 
terme chez l’enfant doit donc nécessairement consi¬ 
dérer le contexte dans lequel vit l’enfant ainsi que 
ses capacités préservées (Hood & Rankin, 2005). 
Ainsi, les difficultés de mémoire épisodique d’un 
enfant jeune ne sont pas faciles à identifier dans la 


mesure où l’environnement dans lequel il vit est très • 
structuré et du fait qu’il peut exploiter les ressources 
de sa mémoire sê^ntique préservée pour acquérir 
des informations factuelles utiles a son fonction,.. • 
ment quotidien. En conséquence, c’est seulement 
au moment de l’entrée à l’école secondaire que les 
difficultés de mémoire épisodique deviendront. 
évidentes. De même, les difficultés affectât | a ■ 
mémoire sémantique peuvent initialement être 
masquées par le fait que les enfants vont pouvoir 
acquérir les informations sémantiques qui sont conti-. 
nuellement présentes dans leur environnement et 
dans leurs interactions avec les adultes. Par contre, 
les problèmes apparaîtront plus nettement quand la 
quantité de connaissances sémantiques à acquérir 
augmentera. Les enfants peuvent également 
masquer leurs difficultés de mémoire épisodique en 
développant des stratégies de compensation consis- - 
iant par exemple à observer et copier les activités 
des personnes autour d’eux. Par contre, quand ces 
indices ne sont plus disponibles, les enfants mani- . 
testeront anxiété et frustration. 

Les troubles de la mémoire épisodique peuvent 
avoir un impact sur le développement social eflà 
construction de l’identité des enfants. En effet, il séra 
difficile à ces enfants de maintenir des relations 
amicales proches du fait de la difficulté à construire 
une histoire partagée d'événements et à se souvenir . 
d'interactions passées. Par ailleurs, même si les , 
enfants présentant un trouble important de la mémoire 
épjsodique peuvent construire^ un sentiment d’identité ^ 
^përsdhnellè, cesehtrmènt séra ëétori'Tôùte'vrSiséii^" 
blance de moins bonne qualité que celui développé 
par les enfants au développement mnésique normal 
(voir Addis & Tlppett, 2004). Les enfants peuvent aussi : 
manifester de l’anxiété du fait de leurs difficultés à se 1 
-souvenir des événements passés et à se projeter dans 
le futur, les empêchant ainsi de se former une impres¬ 
sion de ce que leur futur peut être. A plus long terme, , 
les troubles de la mémoire épisodique deviendront 
encore plus problématiques car ils auront des implica¬ 
tions importantes pour la capacité des personnes à 
développer leur indépendance. 

Parmi les différents facteurs qui doivent être pris . 
en compte dans l’évaluation des déficits mnésiques 
chez l’enfant, le moment de la journée auquel est ■ 
réalisée cette évaluation pourrait avoir une influence 
significative sur les performances mnésiques des 
enfants. Ainsi, il a été montré chez des adultes 
jeunes et âgés qu’une meilleure performance était 
obtenue à une tâche de mémoire explicite quand la 
tâche était au moment optimal, à savoir le matin 
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pour les personnes âgées et le soir pour les 
personnes jeunes (May, Hasher& Foong, 2005). Par 
contre, la performance dans des tâches de mémoire 
implicite 'nprçeptiv^ ut conceptuelle) était meilleure 
lorsque les tâches étaient réalisées au moment non 
optimal. Aucune étude n’a examiné cette question 
des liens entre moment de la journée et perfor¬ 
mance mnésique chez i’enfant. Néanmoins, les 
préférences pour le moment de la journée ont été 
examinées cher des enfants de 8 à 16 ans par Kim, 
Dueker, h'asher et Goldstein (2002). Les lésultats de 
cette étude ont montré que les enfants Iss pius 
jeunes préféraient plutôt le matin alors que les plus 
âgés (dès 13 ans) privilégiaient plutôt le soir. 

Ce chapitre a essentiellement pris pour cadre 
théorique la conception des systèmes de mémoire 
multiples (qui distingue cinq systèmes principaux de 
mémoire), tout en reconnaissant la nécessité de ne 
pas assimiler une tâche de mémoire à un système 
mnésique. Il existe cependant une perspective théo¬ 
rique qui éclaire le développement de la mémoire 
chez l’enfant d’une manière différente. Ainsi, la théorie 
des traces floues (« fuzzy-trace theory •>) développée 
par Brainerd et Reyna (1993 a et b ; voir également 
Reyna S Brainerd, 1995) aborde ie développement 
de la mémoire sans invoquer les états de conscience 
liés à la récupération et sans faire appel aux concepts 
de stratégies et de connaissance métacognitive. 
Selon ces auteurs, les représentations rnnésiques 
existent sur un continuum qui va des représentations 
littérales (Verbatim) aux représentations thématiques 
traces, floues);. Pàrailleurs,>ces deexlypes : 
de traces sont créées pour chaque événement que 
nous vivons et elles sont spécifiquement utilisées en 
fonction de la nature de la tâche, de la longueur du 
délai de récupération ou encore des préférences indi¬ 
viduelles. Au plan développemental, les plus jeunes 
enfants auraient tendance à stocker et à récupérer 
des traces littérales, avec un passage vers les repré¬ 
sentations thématique (et les traces floues) au début 
de l’école primaire. Cette théorie postule également 
que la capacité de se baser sur des traces floues 
permet aux enfants de résister aux effets négatifs de 
l’interférence. Cette théorie a fait l’objet de 
nombreuses explorations empiriques, notamment à 
partir de tâches de rappel libre. Certains des résultats 
obtenus: par Brainerd, Reyna et leurs collègues, 
notamment sur l’ordre de production de mots en 
rappel libre, ont contribué à appuyer la théorie des 
traces floues plutôt qu’une approche en termes de 
stratégies rnnésiques. Cependant, il reste à démon¬ 
trer que cette théorie peut aussi rendre compte des 


performances dans d’autres paradigmes, sans faire 
appel aux notions de stratégie et de métacognition. Il 
faut par ailleurs noter que jusqu’à présent, cette 
approche théorique n’a ev que peu d’impact en 
neuropsychologie de i’enfant. 
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